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Recherches sur T endurcissement du tissu cellulaire ; 
par Sébastien lAhér^Xi y professeur de clinique mé^ 
dicaley et ^recteur de V hôpital de Trévisef corn-- 
muniquées par G. Breschet, chirurgien en chef de 
T hôpital des Enfans-Trouvés de Paris. 

IP Artigie. 

Qa£L<}0Bs rnedecins^ pea satisfaits des opinions des 
sauteurs dont nous avons parlé dans rarticle précé- 
dent, imaginèrent de nouvelles hypothèses , pour 
rendre pison de rendurcissement du tissu cellulaire 
che:^ le3 nouveaux-nés. Mais dans le sentier épineux 
de la théorie, il est facile d'être induit en erreur, et 
le moindre obstacle suffit quelquefois pour arrêter 
notre marche et faire écrouler le V2^in échafaudage 
d'uîi système; et ce n'est pas sans raison que Slahl 
disait qu'il n'y avait aucune partie de la médecine qui 
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fût encore aussi jeune que la vraie pathologie ^ c est* 
à-dlre que la vraie connaissance des causes détermi- 
nantes des maladies et de leurs rapports avec les 
effets qui en dérivent. 

Oi avança donc que les eaux dont l'utérus est reni- 
pli et dans lesquelles nage le fœtus , pouvaient , pat 
une suite de leurs qualités^ macérer le tissu cellulaire, 
et partant le condenser et l'endurcir ; et que cet effet 
avait lieu quand les eaux étaient altérées par des prin- 
cipes hétérogènes et visqueux. En effet y dit Hamil- 
ton y la peau des enfans est couverte du sédiment des 
eaux de l'amnios de la mère , et ce dépôt y reste adhé- 
rent pendant long-temps. D'autres auteurs , loin de 
souscrire à cette explication , recoururent à un acide 
prédominant tenant en dissolution une substance 
terreuse et calcaire, qui, au lieu detre employée à 
la formation des solides , reste unie aux humeurs cir- 
culatoires, pour être ensuite déposée avec la lymphe 
à la circonférence , et donner ainsi naissance à l'en- 
durcissement du tissu cellulaire. 

Eu égard à la première de ces deux hypothèses , il 
conviendrait de rechercher d'abord quels sont ces 
principes hétérogènes des eaux contenues dans la ma- 
trice, lesquels, pénétrant la superficie du fœtus, pro- 
duisent l'endurcissement morbide; et dans le cas où 
il serait possible de les déterminer par des efforis 
d'esprit , pourquoi donc les enfans ne sont-ils affectés 
de celte maladie qu'après la naissance et presque ja- 
mais auparavant? Pourquoi comptons-nous un seul 
enfant né avec l'endurcissement du tissu cellulaire. 
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parmi plus de 70 qui en moururent ? Pourquoi Iji 
même affection est-elle fréquedte en hiver , rane^ pen- 
dant le printemps, et très-rare pendant leté? Pour- 
quoi les en fans y sont-ils indislînctemeut sujets , qu'ils 
naissent de mères saines et fortunées ou de femmes 
misérables et valétudinaires ? Comment Ttumidité 
de l'atmosphère. Ou la ngueur du frpid extérieur, 
pourrait-elle exercer sur le liquide contenu dansFu- 
térus une influence telle que le mélange en fût altéré do 
manière à faire prédominer tant6t un principe tantôt 
Un autre ? El comment les femmes enceintes ,■ quels 
que soient leur genre de vie, leur âge, leur nour- 
riture, sans aucune modification Wotable des' agens^ 
pourront - elles être affectées de la même manière 
par ces puissances extérieures ? 

* Je craindrais que mes conjectures ne fussent con-* 
danmées à subir le même sort, si elles n'étaient fon-» 
dées et appuyées sur un grand nombre de faits rap* 
proches et comparés^ / . 

Auvity , parlant dés causes de rendurcissement du 
tissu cellulaire, en exclut un très-grand nombre, et , 
établissant un parallèle entre letat du fœtuset celui 
de l'enfant, infère que Tair froid et humide est Ja 
cause de celle maladie. La première action du froid^ 
dit Hufeland , est une forte cônstriction de toute la 
surface du corps , d'où s'ensuit une espèce de^ répul^i 
sion de toutes les humeurs de l'extérieur ; c'est en on 
mot un stimulus par secoi^se. 

• Notre negîslre des ouvertures cadavériques des en- 
fan», offre quarante-deux morts d endurcissemeûi du 
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liMa calliilaîre^ <!fepo^ la moUtë dç déœmb^ ^&t5^ 
jusqu'à la mmiié de mars 1816; iiefif8euleiiieQty.de 
la moitié de mars, fusquau prerpier mai. Pendant les 
mcMs de jum , juillet , aoàt y septembre et cx^toBre y û 
nj eut aucun enfant atteint de cette maladie^ et 
depuis le i*' novembre jusqu'au 18 décembre ^ 
c'est-à-dire jusqu'au complément de la première 
ann<3e de nos recbercbes anatomico- pathologiques ^ 
nous eàmes dix-neuf morts d'endurc^ement d\x tissa 
cellulaire* Ces résultats, recueillis avec soin, confir- 
ment l'opinion d'Auyity , qui croyait que les puis-» 
sauces nuisibles susceptibles de favoriser la produo*^ 
tion de cette maladie , étaient le £roid y un air mal-saiti 
et bùmkle* Un lait peu abondant et de mauvaise qua-» 
lité; la« mal propreté, les maladies des parens^ sont au-^ 
tant d*autres causes dont le concours^ arec celles-là^ 
contribue sans doute à rendre l'endurcissement et 
|>lus grave et plus intense. Mais on peut justement 
admettre que le froid seul ^ indépendamment des 
autres causes ^ engendre cette maladie de préférence 
a toute autre y tandis que les causes mentionnées ci-» 
dessus peuvent produire, et occasionent ordinai- 
rement âts convulsions^ des aphtbes, des croûtes 
laiteuses , des maladies éruptives, letc* 

Il est vrai que sous la date du i5 janvier idi6 de 
la table synoptique , il est question d'une petite fille 
née morte, avec endurcissement jiu tissu cellulaire. 
Mais ce fait parliculîer n'empêcbe aucunement qu^ 
la cause énoncée ne soit admise. En effet, l'accouche- 
inent fut laborieux dans ce cas y l'enfant vint par le$ 



Diqitized by 



Google 



(9) 
pieds ^ et îl ny a pas de doute que les parties du 
nouyeau-né, exposées au froid pen^iant le travail^ 
n'en aient éprouvé Faction^ qui de-là se sera pro- 
pagée aux organes plus éloignés ; car on sait que 
le tissu cellulaire est doué de la propriété de dissé- 
miner plus ou moins, ou de susciter en d autres par- 
lies de son étendue, l'impression qu'il a 4'abord 
reçue en on point. 

L'action du froid doit êlre très-violente sur ce» 
jeunes corps dont le tissu cellulaire, parsemé d'une 
foule de filets nerveux , mous et déliés , abonde ea 
graissç beaucoup plus qu a toute autre époque de 
la vie \ accoutumés à l'impression d'une température 
très - chaude , dç semblables variations imprévues 
leur deviennent fatales» Les nerfs cutanés se para- 
lysent , la vie spéciale de chaque tissu s'engourdit , 
les humeurs se condensent (i) dans leurs propres 
uréoles par l'effet de l'altération survenue dans les 
opérations chimiques, la circulation ne peut plus se 
faire librement à la périphérie, et il en résulte finale- 
ment une stagnation du sang dans les régions centrales 
et un développement anormal de calorique. On conçoit 
sans peine que cela doit surtout avoir lieu là où con- 
Yfsrgent et s'agglomèrent un plus grand nombre de 
canaux. D'ailleurs je n'énrels pas ces propositions 
sans reconnaître que le carbone qui aurait dû se dé- 



(i) Densatio autem ab n's qme réfrigérant ant nslringunt.,,*,. 
ac deprehendilur hic exclus ex colore albo et cutis iUm durilie^ 
iitm densitate. Paul. ylEgineL ^ de cuie çidstrictd. 
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gager moyennant la circulation libre, à la péripliërîei 
vient ainsi à être retenu en quantité surabondante 
dans là masse sanguine, et à disposer celle-ci à l'in- 
flammation. 

Or, comme les effets sont relatifs aux causes, cetfe 
pléthore centrale et ses effets successifs, c'est-à-dire 
les inflammations des viscères renfermés dans les 
grandes cavités, seront lents ou prompts a se mani- 
fester, selon que le développement de l'endurcisse-^ 
ment sera plus ou moins rapide ; et seront plus ou 
moins importans suivant que l'organe attaqué aura 
des rapports plus ou moins immédiats avec les fonc- 
tions principales et avec la conservation de la vie. - 

D'après ces considérations, on peut aisément se 
rendre compte des différentes terminaisons de la ma- 
ladie dont il s'agit. Ces inflammations occuperont in- 
distinctement le cerveau, les poumons^ l'estomac >et 
le tube alimentaire, où tous ces organes à la fois, ou 
l'un ou l'autre isolément, suivant que l'action nui- 
sible des puissances extérieures aura préalablement 
disposé tel ou tel autre viscère à devenir le siège de 
l'affection morbide. Mais comme le viscère qui entre 
le premier en action, aussitôt après la naissance, éist 
le poumon, l'entrée de l'air qui en dilate les= bron- 
ches et les vésicules, l'opération chimique qui ^'éxé- 
icute dans son intérieur, l'action du froid qui* le 
pénètre, et l'irrigation sanguine abondante qui vient 
tout-à-coup à se répandre dans son parenchyme, 
sont autant de raisons qui font aisément comprendre 
pourquoi le plus grand nombre des enfans nouveau- 
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nés, morts dé rendurcissement du tissu cellulaire , ont 
préseoté les viscères ~ respiratoires enflamniës. Et 
d'un autre côté , si on considère la longue surface in- 
terne du canal alimentaire et lexistence d'une ma- 
tière irritante qui, dans les premiers temps de la nais- 
sance , en tapisse presque toute l'étendue , on n'aura 
pas de peine à concevoir pourquoi l'inflammation at- 
taque l'estomac et les intestins , de préférence à tant 
d'autres parties. 

Cependant je ne veux pas inférer de-là^ que l'en- 
durcissement du tissu cellulaire entraîne nécessaire- 
ment à sa suite la phlegmasie 'des poumons et des 
intestins, ni que la phlogose de ces organes ne puisse 
exister saps l'endurcissement du tissu cellulaire. J'ai 
cîlé précédemment beaucoup d'enfans atteints de 
l'endurcissement, quoique sans péripneumonie; cela 
peut dépendre de ce que l'inflammation s'était por- 
tée sur d'autres parties , ou de ce que l'endurcis- 
sement n'avait pas acquis une intensité assez grande 
pour pouvoir déterminer l'inflammation dans quel- 
ques points de l'organisme. Que, si pourtant on venait 
m'objecter que beaucoup d'enfans avaient les pou- 
mons enflammés sar.s aucune trace d'endurcissement , 
ou qu'il n'y a point quelquefois de proportion entre 
les effets et la cause , je ferai remarquer que Je con- 
cours de plusieurs causes excitantes, peut, chez les 
enfans en bas âge comme chez les adultes, occasioner 
la pleurésie primitive indépendamment de l'endurcis- 
sement du tissu cellulaire ; et je soutiens qu'on peut 
ainsi rendre raison de l'existence d'une grave pneumo- 
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me avec un léger endurcîssemeiil du lîssu celluraîre,r 
dans le cas où plusieurs causes excitau tes agissent con-» 
curreniment avec celui-ci. Il eit' est de même de^ 
gastrites rencontrées avec Tendurcissement du tisstt 
cellulaire j ou indépendamment de celte affection. 

Le froid qui cause un si grand prcjjudice ^ux vieil- 
lards en paralysant plus ou moins leurs oi^anes^agit 
d une manière non moins pernicieuse sur les enfant 
qui viennent de naître. Verardo Zeviani^ dans ses 
recherches sur la mortalité des enfans causée par le 
froid ^ a prouvé que la proportion des enfans morts 
de froid est à celle des enfans morts de chaud^ comme 
893 à 468, c'esl-à-dîre presque double. En outre^ dans 
le plus grand chaud ^ sur 24^2 nouveau - nés ^ il en 
mourut 20 j ; et pendant le plus grand froid ^ sur 3o75 
nouveau- nés > il en périt 628; tellement que la pro- 
portion des morts dans le plus grand froid^ est à celle des 
morts dans le plus grand chaud^ conune 5oo à 20j . Or 
la majeure partie des nouveaux-nés qui meurent dans 
la saison froide, sont atteints de l'endurcissement du 
tissu cellulaire, maladie qu'on distingue assez facile- 
ment de la congélation qui survient après la mort,^ 
et que nous avons vue chez plusieurs sujets morts 
par suite d'autres maladies. En effet, l'endurcis- 
sement du tissu cellulaire est le produit d'une affec- 
tion morbide spéciale qui fait des progrès ou diminue 
par degrés sous l'empire des lois de la vie; la con- 
gélation au contraire se déclare après la mort : celui- 
là est caractérisé par les symptômes qui ont été ex- 
posés plus haut j celle-ci est précédée des phénomènes 
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appartenant à d'autres maladies soufTerles par Tenfant. 
L'endarcissement ^ à cause des grands troubles dans 
la circulation qui en accompagnent le développement^ 
produit en général des ecchymoses et une rougeiir 
insolite de la peau ; la congélation n offre point ces 
caractères ^ et le tissu cellulaire y loin de paraître 
endurci y présente en quelque sorte l'apparence de 
l'œdème; enfin la congélation se distingue de lendur- 
ciissement^ en ce que dans cette dernière maladie le 
tissu cellulaire ne change pas dans sa densité , sous 
Faction de la chaleur ^ tandis que par la congélation 
îl devient mou. 

Dans le traitement de l'endurcissement du tissu 
cellulaire on doit se proposer d'éteindre les inflam- 
mations internes en quelque endroit qu'elles^ aient 
leur siège ^ d'amollir le tissu cellulaire^ et d'entrete- 
nir la liberté de la circulation en rendant l'absorption 
plus active. Afin de satisfaire convenablement à ces^ 
indications y il faut d'abord fixer son attention sur leè 
fonctions des viscères intérieurs, pour découvrir dans 
lequel d'entre eu% est fixée l'inflammation. On aura 
recours à quelques saignées locales au moyen des 
sangsues; on pratiquera de légères frictions sur lé 
corpis de l'enfant que l'on couvrira de linges chauds; 
De légères frictions avec de l'eau^de-vie camphrée ou 
avec de l^alcool^ seront d'un très -grand avantage 
quand l'endurcissement sera fort avancé. Cette es- 
pèce de traitement perturbateur, qui consiste à dé- 
primer d'un côté et à stimuler de l'autre, sera peut- 
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être regardée comme ua paradoxe. Mais Vendurcisse- 
ment du tissu cellulaire et rinflammation d'un vis- 
cère quelconque intérieur n'affectent pas une marche 
uniforme et simultanée. La maladie du tissu cellu- 
laire peut être avancée au point d'y avoir presque 
éteint la vie y susceptible toutefois d'être ranimée au 
moyen de stimulans; et d'une autre part l'inflamma- 
tion du viscère intérieur peut n'être pas arrivée à un 
degré tel qu'on ne puisse plus la combattre avec 
avantage par des saignées locales. Au surplus ^ j'ai 
plusieurs fois obtenu d'heureux succès, dans l'hospice 
des Orphelins, par ce mode de traitement, ce qui 
me porte à croire que le nouvel excitement ré- 
veillé parles frictions excitantes sur les extrémités 
des vaisseaux paralysés y auquel succède la liberté de 
la circulation, et l'absorption dans lé tissu cellulaire, 
peuvent s'opposer à la reproduction de la phlogose 
déjà éteinte au moyen de saignées locales; phlogose 
qui , loin d'être le produit de l'hypersthénie , n'est en 
général , comme je l'ai déjà dit , tjue le résultat d'une 
pléthore partielle. Le? signes diagnostiques des af- 
fections des viscères intérieurs serviront de guide 
dans l'application des sangsues. 11 sera ufile de pré- 
senter, souvent et à petite dose, du lait au nouveau-né, 
en lui faisant prendre de temps en temps une petite 
cuillerée d'huile d'amandes douces , médicament qui 
peut contribuer efficacement à éteindre les restes de 
la phlogose , dans le cas où elle ^'est fixée sur l'esto- 
mac. Si l'inflammation se développe dans les pou- 
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nnoQSyil faut appliquer les sangsues sur les espaces 
intercostaux , ou sur la région épigastrique ^ si c'est 
l'estoaiaç qui est phlogosé. 

> Tous ces moyens thérapeutiques opèrent des pro- 
diges ^ si Tendurcissement n'est pas universel ni très- 
avancé ; car daps ce dernier cas la maladie est mor- 
telle en quelques heures , et supérieure à toutes lea 
ressources de l'art. L'évacuation de sang qu^on pro- 
voque doit êtrq proporlionnée à Fâge et à la délica- 
tesse des petits malades et à Fintensité des symptômes. 

Le, 25 décembre 1817, dans l'hospice des Orphe- 
lins^ je vis une petite fille de six jours dont les jambes 
et les cuisses étaient rouges et les plantes des pieds 
convexes. Le dps était aussi rouge ^ et présentait en 
Xîutre des inégalités. Du reste^ toutes ces parties étaient 
f roidesi et endurcies ^ et ne conservaient pas l'impres- 
sion du doigt quand on les comprimait. Elle avait des 
vomissetnens fréquens y s'attachait au mamelon pour 
4'abandonnçr peu d^instans après, et redoublait ses cris 
après.avoir avalé quelques gouttes de lait. On appliqua 
deux sangsues au-dessous de l'appendice x^iphoïde; on 
pratiqua sur tout le corps, spécialement sur les mem- . 
bres inférieurs! et sur le dos , des frictions avec une 
étoiTe, de laine; puis la petite malade fut enveloppée 
dans des draps chauds ; la nourrice répéta les fricr 
lions , .et continua l'application des linges chauds 
pendant toute la journée ^ sans omettre Tusage des 
frictions avec l'eau-de-vie camphrée. Les jours sui- 
vans il survint une amélioration progressive, et Ten- 
fant fut parfaitement rétablie en peu de temps. J^ob- 
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tins le mêcYie succès chez une petite fille de cinq 
jours y à laquelle je fis poser trois sangsues à la région 
delestomac; quoique la gastrite parût plus intense ^ 
elle guérit cependant plus promptement que la pre- 
mière. Dans le courant de janvier 1816 je fus appelé^ 
hors de Tbospice des Orphelins y pour une petite fille 
de six jours. Elle avait le lobe du nez, le menton 
et les joues , attaqués de Tendurcissement ; le dos et 
les membres inférieurs en étaient aussi irrégulière- 
ment affectés; elle avait la voix aiguë , profonde , 
grêle y et présentait des symptômes de catarrhe y 
comme Téternuement y la toux y la gêne de la respi- 
ration. Le soir je lui fis appliquer deux sangsues sur 
les espaces intercostaux ; je recommandai Temploi 
des frictions sèches et Tapplication continuée de la 
chaleur. Le lendemain matin la voix devint assez 
claire ; il se manifesta des signes qui attestaient que la 
matière catarrhale avait subi la coction/ la rougeur 
de la face et des membres avait disparu y et l'endur- 
cissement était dissipé. Mais, par la négligence de la 
personne qui en avait soin , le sang continua h couler 
des piqûres* de sangsues pendàtit toute la journée, 
et l'enfant mourut trois jours après. A l'ouverture 
du cadavre on ne trouva aucun endurdssement du 
tissu cellulaire , ni aucune phlogose dans les viscères 
intérieurs. La mère de cette petite fille m'avait assuré 
avoir mis successivement au monde quatre enfans 
qui étaient tous morts au même âge, quoiqu'ils fus- 
sent nés pendant l'été. 
J'ai démontré précédemment, au sujet de l'opinion 
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4eHuIme el dTJndervood, qcte rcndurcissement peut 
avoir lieu sans être accompagné d'inflammatioQ dés 
iriscèrc». Aussi y a-l-îl des cas oà celte maladie ne 
requière que l'usage des frictions et de la chaleur 
continuellement appliquée à la peau y sans qu'il soit 
besoin de recourir à des émissions sanguines; c'est 
lorsqu'on ne découvre pas les signes de Tinflamma- 
tion de quelque organe intérieur* 

Au demeurant , les succès obtenus par l'emploi de 
ces moyens furent si évidens et si complets , que la 
surveillante des nourrices de l'hospice des Orphelins , 
convaincue de leur efficacité ^ quelquefois même san$ 
attendre le conseil du médecin, les a mis en |>ratiqne 
chez les enfans affectés de l'endurcissement y confiés à 
ses soins^ et elle proteste avoir ainsi rendu la vie k plu- 
sieurs de ses innocentes créatures qui paraissaient sur 
le point d'expirer. Lorsqu'on tient les nouveaux-nés 
dans la même chambre que l'accouchée , il convient 
de substituer un bain chaud stimulant à Peau-de-vie 
camphrée , l'odeur de ce médicament pouvant susci«» 
ter des désordres nerveux chez là mère, rendue ex- 
cessivement impressionnable par Taccouchement. 

L'usage de laver et de nettoyer lès enfans dès qu'ils 
sont nés est condamné pat* la raison et par l'expérience. 
En effet ils étaient un moment auparavant renfermés 
dans l'utérus, libres et à couvert de l'impression de 
tout agent extérieur^ sous une température bien dif- 
férente de celle du milieu où ils sont {dacés à leur 
naissance^ on du berceau dans lequel ils sont couchés. 

T. XXXI. a 
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Le vernis, préparé par la nâlure^ qui les recouvre, 
pourrait modérer les impressions qui viennent à Tim- 
provîsle frapper leur peau tendre , el les rendre peu à 
peu habituelles et indifférentes, s'il n'était aussitôt 
enlevé par des lotions de toule la surface du corps. 
Peut-être celte pratique inconsidérée influe-t-elle, 
en irritant, sur raltération des premières actions du 
conduit alimentaire, de manière que la succession 
lïaturelle des mouvemens venant ainsi à être inter- 
rompue, le meconium s'arrête dans ce canal, ou .est 
dissous et mu prématurément, d'où proviennent l'agi- 
tation et les cris qu'on remarque alors chez l'enfant 
nouveau-né. Le procédé que mettent en œuvre nos 
animaux domestiques n'est pas aussi nuisible : ils lè- 
chent leurs petits pendant plusieurs jours de suite. 11 
conviendrait, ce me semble, de débarrasser les nou- 
veau-nés du meconium (i) qui les couvre, avec de 
reàude:savon, commele suggère Auvily , mais de 
le faire petit à petit pour éviter les vicissitudes su- 
bites des impressions. 

Outre cela , on aura soin d'entretenir un certain 
degré de chaleur dans la chambre, et de ne pas per- 
mettre que l'enfant nouveau-né en sorte pendant la 
saison rigoureuse. Les couvertures de laine ne le 
protègent pas suffisamment contre lesinjulres de l'air; 



(i) L'autear parait s'être servi du mot mcconio par înadTer- 
tance , pour désigner l'enduil sébacé qui couvre les nouveau* 
né$ . . Note du traducteur. 
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Tair froid quil inspire exerce tioe action nuisible 
sur la surface interne des bronches. Le froid nuit 
également à la pulpe cérébrale^ caria fontanelle supé- 
rieure, les os t[ui doivent servir d'armure et de dé- 
fense à l'organe des sensations , ne sont pas encore ce 
qu'ils seront chez l'adulte. 

Je m'estimerai amplement récompensé de ces re- 
cherches sur l'endurcissement du tissu cellulaire , et 
sur le traitement qui lui est relatif, si je parviens à 
exciter les médecins à le perfectionner. En effet , 
connaître le grand nombre de victimes qu'immole 
Tendurcissement du tissu cellulaire , et ne pas s'oc- 
cuper des moyens de les sauver, n'est-ce passe mon- 
trer , en ces temps modernes , presqu'aussi barbares 
que ces peuples anciens chez qui on ne regardait pas 
comme contraire aux vues de la nature , l'usage in- 
humain de détruire les enfans nouveaux-nés , ou de 
les ,exposer dans les rues les plus fréquentées , pour 
que leurs cris lamentables réveillassent la pitié dans 
le cœur des passans , et les engageassent à les re- 
cueillir. 
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ifémolre sur les fonctions du système nerveux gan^ 
glionaire ; jiar J.-L, Brachet, D. M. P., médecin 
professeur de t Hôtel-Dieu de Lyon, etc. Paris , 
182 5; m-6* de 96 pages. 

tin grand nerf qui de la tète au bassin forme une 
cbaine non interrompue, qui se distribue aux vis- 
cères de l'économie et aux muscles ; qui communi- 
que par de fréquentes anastomoses avec tous les nerfs 
çérébro - rachidiens ; le grand sympathique, enGn, 
a de tout temps fixé l'attention de l'anatomiste , et 
provoqué les méditations du médecin. L'un, armé du 
scalpel, aidé de la loupe , a suivi les filets nombreux 
qu'il produit, constaté l'existence de ces renflemens 
que Bîchat appelle des petits cerveaux, et prouvé 
que le grand sympathique existe partout, soit qu'il se 
jette directement dans les viscères, soit qu'il suive les 
divisions deè artères pour se perdre avec les vaisseaux 
dans lêspartiesles plus intimesde nos organes. L'autre, 
frappé de la différence que présentent sa sensibilité, 
sa manière d'être , ses fonctions avec celles qu'offrent 
les nerfs qui aboutissent au cerveau, a pensé, peut- 
être avec raison, qu'il était l'agent immédiat des ac- 
tions vitales ; que c'était à l'influence de ces nerfs qu'é- 
taient dues ces souffrances trompeuses qu'on appelle 
sympathies, cette circulation manifeste *des stimu- 
lations qu'on observe dans l'état physiologique et 
dans letat morbide, lorsqu'une partie importante 
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dé la macLine vitale est le siège d'une excîtatioq nor* 
maie 9 ou d'une irritation pathologique. 

La distribution du grand sjinpathique est parf^i- 
, tement conn ue , et cependant il est difficile d'expliquer 
son action el de se rendre raison <l'une foule de phé- 
nomènes physiologiques et pathologiques. Tous les 
travaux entrepris jusqu'à ce jour sur cet objet impor- 
tant^ sont restés au-dessous de leur sujet. Nepourrait- 
on pas attribuer ces résultats infructueux aux causes 
suivantes : 

I^é nerf grand sympathique n a pas été bien Qonna 
de tous ceux qui ont voulu pénétrer dans le dédale de 
ses fonctions; ceux qui Font mieux counu ont négligé 
de se servir des lumières que leur offraient la physio- 
logie ^ la patUologîe et l'anatomie pathologique ; 

D'autres ont écrit des pensées préconçues ^ tandis 
qu'ils devaient les faire naître de la déduction natu- 
relle des faits; 

Enfin f emportés par la beauté et la grandeur du 
sujet , des médecins n'ont point assez long-temps mé- 
dité sur le$ influences de ce nerf extraordinaire. 

La {d^iysiologie qui sert de base à toute théorie mé- 
dicale, doit être elle-même fondée sur la connaissance 
parfaite de Porganisation : quelle idée doit-on aToir 
de ces physiologistes qui croient tenir les secrets de 
la science de la vie y et qui ignorent les instrumens de 
l'organisation ? ils parlent sans cesse de l'action uer* 
veuse, et ils n'ont jamais disséqué un nerf; ils ex- 
pliquent les sympathies, et ils ne connaissent ni la 
distribution ni la connexion du nerf auquel ils at- 
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tribuent ces actions vitales si importantes à bien ap- 
précier. La physiologie positive ne leur devra aucune 
découverte utile j leurs explications ne seront aux yeux 
de l'anatômisle <|u'un abus de leur esprit; leurs gé- 
néralités souvent brillantes , parfois ingénieuses y 
jamais fécondes^ grossiront les pages déjà Irop.nom* 
breuses des erreurs humaines. 

Qu'attendre de ceux qui ont cultivé lanatomie avec 
zèle , avec courage y mais qui n'ont point su animer 
les cadavres qu'ils disséquaient ? Ne voyant les lésions 
des organes qu'à travers le prisme des préjugés y ils 
n'ont dû tirer aucun parti des connaissances qu'ils ont 
acquises dans les amphithéâtres; ces médecins anato- 
mistes enrichiront le domaine du grand sympathique 
de quelques ganglions ou de plusieurs filets inaper- 
çus ; ils feront de savantes dissertations sur les plexus 
et les anastomoses; Tanatomie les inscrira au nombre 
des scrutateurs laborieux de l'organisme, mais la phy- 
siologie regrettera la stérilité de leurs travaux. 

La physiologie devra-t-elle davantage à ces hom- 
mes dont l'imagination fait tout le mérite , et qui , à 
la^aveur du faux ^éclat d'un style poétique et brillant 
d'images , cachent la faiblesse et le désordre de leurs 
pensées? 

11 nous semble que pour faire un travail solide, dur 
rable et éminemment utile sur le grand sympathique , 
il faudrait': 

L'avoir disséqué un grand nombre de fois dans 
toutes ses parties; l'avoir suivi dans tous les animaux 
où il est possible de le retrouver, ou d'en reconnaître 
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au moins des portions appropriées à l'organisation de 
cbacun d'eux; 

L'avoir disséqué dans tous les âges y dans presque 
tous les cas pathologiques ; 

Examiner froidement et sans aucuae prévention 
les influences que les diflerentes parties de ce nerf 
reçoivent de la lésion des organes auxquels il se 
distribue, en tenant compte des modifications que 
peuvent apporter dans l'expression des phénomènes, 
les lésions d'autres organes et particulièi'ement du 
cerveau , qui doivent nécessâiretiient influer sur son 
action ; 

Lier, rapprocher, comparer les faits physiolo- 
giques et les faits pathologiques, et noter scrupuleu- 
sement toutes les dîtTérences appréciables. 

Ce travail est immense, et nous ne saurions don- 
ner que des idées générales sur le plan qu'on devrait 
suivre pour bien l'exécuter. La Vie entière devrait y 
être consacrée. C'est, à mon avis, un des points les 
plus importans de la physiologie. Un semblable tra- 
vail nous avait occupés dans un temps où tout parait 
faisable , possible , temps heureux où le désir de pro- 
duire ferme les yeux sur les diflicultés des choses et 
sur la faiblesse de nos moyens; mais depuis et à me- 
sure que nous avancions , nous avons rencontré bien 
des écueils , et nous avons reconnu qu'il était encore 
au-dessus de nos forces. Examinons si Fauteur de 
l'opuscule que nous sommes chargés d'analyser a sa 
atteindre le but que nous avons manqué. 

M. Brachetapris pour épigraphe ce vers de Térence : 
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iViSf'/ €9i tam difficile fuam quœrendo itwest^ari possit. 

J'ai bien peur que le contenu de cette brochure ner 
réponde pas à I épigraphe ; mais comme f aime la yé"*^ 
rite y que fe ta recherche avec l'ardeur qu'elle doîfi 
ipgpirer à tout vrai philosophe , j'ouvre avec plaisir 
cet ouvrage , cl je louvre avec l'idée de rencontrer 
enfin ce qu'il est si difficile de trouver , ce que jusqu'à 
présent on na pu, même en cherchant bien ^ trouver 
encore» 

Dans an avant^propos ^ M. Brachet nous apprend 
que les explications données par les autenra les plas^ 
célèbres sur les fonctions du nerf trisplanchnîque ^jyà 
le contentèrent pas. L^ concours ouvert par la So- 
ciété médicale d'émulation, sur l'anatomie et la phy- 
•iolo^e de ce systçme nerveux , a été pour lui l^c- 
casîon de rassembler ses notes ; mais quelque dili- 
gence qu'il fit , il arriva trop tard : le concours était 
fermé» La Société médicale d'émulation ^ après avoir 
attendu vainement pendant quatre ans y relira cette 
question qu'elle reproduira peut-être un jour. Le Ira* 
vail de M. Brachet est le mémoire qu'il a présenté à 
cette compagnie. Cependant nous devons faire ob- 
server à nos lecteurs qu'il n'a pas suivi Tordre établi 
dans la série de questions qu'offrait à résoudre la 
Société d'émulation : il en est une que M. Brachet 
n'a pas abordée y c'est la description anatomique du 
nerf grand sympathique* 

Le^ travaux des anatomistes ne laissent rien à dé- 
sirer sur cet objet. Quoi qu'il en soit » uous peosons 
que M. Brachet devait reproduire la description du 
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grand sympathique. Il est probable qu'il n'aurait rien 
ajouté aux travaux de ses devanciers; maïs il au-» 
rait fait voir qu'il avait plusieurs fois disséqué ce nerf: 
il aurait pu en présenter Fensemble sous un aspect 
nouveau. Le mode que suit le physiologiste dans la 
description d'un organe , met déjà le lecteur dans la 
confidence des idées fondamentales qu'il s'est faite de 
son action. Par exemple , si M. Brachet avait décrit 
tous les ganglions essentiels au grand sympathique , 
puis les ganglions qui lui sont en quelque sorte acces- 
soires , dont le nombre , la grosseur , la position va- 
rient, et qui ne se retrouvent pas toujours; s'il avait fait 
partir des premiers ganglions les filets par lesquels ils 
communiquent entre eux , puis les filets qu'ils envoient 
directement aux viscères , ensuite ceux qu'ils distri- 
buent aux aftères , et enfin les filets qui font commu» 
uiquer lenerftrisplancbnique avec les nerfs cérébro- 
rachidienSy ou avec les ganglions qu'on attribue àce$ 
nerfs , mais qui sont bien réellement des dépen- 
dances du grand sympathique ; il est probable qu'il 
eût tiré de cette description les conséquences anato- 
miques suivantes : 

1*. Le grand sympathique communique dans le 
canal carotidien avec la cin*quième et la sixième 
paire de nerfs et le ganglion ophthalmique ; 

2*. 11 envoie à tous les viscères deux espèces de 
filets: 

Des filets distincts et séparés ; 

Des filets qui accompagnent les artères et leur 
forment une gaine nerveuse j 
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5*. Les enveloppes des viscères ne reçoivent que 
ces derniers filets ; 

4"*. Toutes les parties du grand sympathique sont 
continues ; il est partout , et partout dans l'économie 
il est lié avec les nerfs cérébro-rachidiens ; 

5®. Les portions du grand sympathique , qui se dis- 
tribuent aux viscères de la poitrine et particulière- 
ment à ceux du ventre , sont unis aux nerfs qui pro- 
cèdent du pneumo-gaslrique ; 

6*. Au col, dans la poitrine, on le retrouve de 
chaque côté formant une chaîne de ganglions; au 
ventre, ces deux nerfs viennent se confondre dans les 
ganglions sémilunaîres, pour concourir avec les pneu- 
mo-gastriques à former le grand plexus solaire; 

7**. Les organes qui reçoivent des filets du grand 
sympathique , indépendaipment de ceux qui accom- 
pagnent les artères, sont soustraits à l'influence de 
la volonté; 

8"*. Les organes qui ne reçoivent que les filets qui 
accompagnent les artères , sont au contraire sous 
l'influence de la volonté. 

C'est Taperçu de ces deux dernières idées qui a 
conduit le docteur Broussais à former deux classes 
d'organes : les viscères ,' organes essentiels , foyers de 
la vie; les erweloppes , écorce indispensable , organes 
protecteurs des premiers , accommodés partout à la 
délicatesse, aux fonctions des viscères. M. Bracbet , 
en adoptant cette grande idée de physiologie ^ aurait 
reconnu que dans tous les cas les enveloppes sont 
sous Finfluence des viscères. 
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M. Brachet n'a pas suivi cette marche. 11 s'est jeté 
dans des considérations générales qu'on retrouve par- 
tout , qui n'offrent aucune idée nouvelle, mais qu'on 
lirait encore comme une introduction à des pensées 
neuves et intéressantes, si l'auteur n'avait pas cru les 
rajeunir par un style que j'appellerai poétique pour 
ne pas dire qu'il est de mauvais goût. Je justifie cette 
critique par l'exemple suivant. « Le spectacle majes- 
tueux de la nature ne produirait aucun effet sur les 
yeux , sans les nerfs optiques ; les fosses nasales ne 
nous avertiraient point du voisinage de la timide 
violette , sans les nerfs olfactifs ; sans les acoustiques , 
le rossignol soupirerait en vain ses chants mélodieux, 
nous ne les entendrions point. Les vins exquis, qui 
font les délices du gourmet , ne lui pro<îureraient 
pas plus de plaisir que Ja boisson la plus fade , sans 
les nerfs linguaux et grands hypoglosses. Supprimez 
les nerfs qui vont se rendre à la peau, et insensibles 
au plaisir comme à la douleur , vous n'éprouverez 
plus ces irnpressions voluptueuses que produit /e 
simple contact de l'objet aimé, n 

Ce qui appartient à M. Brachet et ce que sans 
doute personne ne lui contestera, c'est cette idée : 
w Lès nerfs, avons-nous dit, sont les agens de la senr 
sibilité ; la sensibilité', le premier mobile de toutes les 
fonctions; c'est donc dans les nerfs qu'il nous faut 
chercher l'organe de la sensibilité, et en quelque 
sorte l'organe de toutes nos fonctions. Il faut trouver 
cet organe , cet agent de la sensibilité dans les végé- 
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taux , puisque les végétaux soot sensiblesxet exéci»-^ 
tent des fonctions. Ëh bien ! cet organe ou cet appsi-^ 
f eil y ils le possèdent ^ quoique tous les naturalistes le 
leur aient refusé jusqua ce jour...» Quel est donc cet 
appareil nerveux végétal qu'on n'avait pas encore soup^ 
çonne'y quoiqu'il soit bien dé^loppé? Gomme dans les 
ànînciaux^ la nature , à cause de son importance ^ Ta 
placé profondément à l'abri des agens destructeurs ^ 
lui a creusé une demeure au centre du yégétal qui 
l'enveloppe dans tous les sens et le protège puissam- 
ment : cet appareil vous le voyez , cest la moelle. » 

M. Brachet rend compte des expériences qu'il a 
faites , d'où il résulte que U moelle est, suivant lu' ^ 
le système nerveux dés végétaux ; mais poursuit-ril : 
tf Ce système nerveux n'a point de centre unique 
d'action, ou plutôt chaque point peut devenir un 
centre indépendant, puisqu'il peut, dans les végétaux 
sans nœuds, donner assez de vie pour reproduire ua 
végétal entier , ce qui lient à ce que les nodosités que 
fai appelées ganglions , parce que je les compare aux 
ganglions du sysième nen^eux gofiglioniquey sont plus 
rapprochées, plus confondues dans les végétaux sans 
nœuds , et peuvent chacune devenir un centre d'ac- 
tion ou de vitalité suffisant pour la reproduction du 
végétal. v> « Le système nerveux végétal, dit encore 
M. Brachet, présente deux parties distîncteis', l'une 
centre^ siège principal de la vie, ce sont les gaa- 
glions; l'autre, cordon médullaire qui établit la con- 
tinuité; n'a aucune action par elleHCoéme, et doit 
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lotit aux ganglions dont elle émane : ainsi les nerfil 
des végétaux appartiennent tous au système nerveux 
ganglionique. n 

M. Brachet n'a fait sçs expériences que sur le su- 
reau j le bouleau y l'acacia. Dans ces végétaux ^ on 
peut prendre la moelle pour des ganglions^ quand on 
abuse des analogies ; mais dans un grand nombre Au 
plantes k tige creuse , que devient cette moelle ? 
Dans Y oignon y elle tapisse les parois du canal mé-^ 
dullaire par de6 lignes longitudinales ; dans les apo-- 
àrnsy elle imite le satin; elle est disposée par plaques 
dans /e/20/er. Qui verra ici des ganglions? M. Des- 
fontaines pense que la moelle ne diflcre pas du tissa 
cellulaire des plantes. Plusieurs auteurs ont donné 
le nom de parenchyme k ce tissu qui est placé sous 
r^piderme. Vue au microscope , la membrane qu'il 
forme offre un grand nombre de corps ovales retn- 
plis de petits filamens. Soumis à l'ébullition ^ le tissa 
cellulaire devient semblable à une pâté. U remplit 
les mailles de l'écorce de la plante ; va communi- 
quer avcfc la moelle renfermée dans le canal mé- 
dulaire , dont il ne diffère que pat sa couleur verte 
<{u'il doit sans doute à son exposition au contact de 
la lumière. Dubamel croit que les fruits ne sont que 
du tissu cellulaire dilaté où les sucs sont plus abon-- 
dans. Les botanistes ont porté une attention spéciale 
auria moelle des végétaux; ils Pont regardée comme 
un organe essentiel à la vie j ils ont vu la moelle en- 
voyer du centre à la circonférence des prokmgemens 
qui diyergeut et vont communiquer avec le tissu cel- 
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Inlake, d'autres prolongemeos plus petits qui ne tra^» 
versent que quelques couches ligneuses seulement. 
Ils ont appelé les premières productions médullaires y 
et les autres appendices médullaires : ils ont dit que 
la tige renferme dans son centre le faisceau des 
fibres médullaires , dont V usage est de se distribuer 
dans toutes les parties de la plante pour y entrC" 
tenir la vie ; que le faisceau médullaire, comme Vor^ 
gane le plus essentiel de tous, se trowe logé le plus 
profondément ; mais aucun d'eux ^ que je sache , n'a 
considéré la moelle comme un système nersfeux. Il 
était réservé à M. Brachet de nous faire part de cette 
découverte. 

JSous arrivons enfin au grand synapathique. 

Les expérieuces que M. Brachet a faites lui ont dé- 
montré M* que le grand nerf sympathique a une ac- 
tion directe sur les mouvemens du cœur^ puisque la 
section des nerfs cardiaques les anéantit sur-le-champ 
et pour toujours; 

^•. Que le cerveau n exerce aucune influence di- 
recte sur les mouvemens du cœur , puisqu'ils conti- 
nuent après sa destruction ; 

5". Que la portion de moelle épinière qui corres- 
pond à la région inférieure du cou , agit sur les con- 
tractions du cœur, puisque sa destruction les paralyse 
de suite. 

Nous admettons la première conséquence; nous 
nions la seconde et nous pensons à l'égard de la troi- 
sième , que l'action du cœur étant essentiellemeot liée 
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h celle des poumons^ on ne peut pas dire que la portioa 
de moelle épinière qui répond au cou , agisse directe* 
mentsur les contractions du cœur^ puisque par la des* 
truclion de cette portion nerveuse on paralyse les 
muscles inspirateurs, et qu'en opérant un erespiration 
artificielle y ou bien en insufflant de l'air vital dans les 
bronches, ce qui revient au même pour le résultat, on 
ranime l'action du cœur. 

Si j ai bien compris M. Brachet, lorsqu'il parle de 
l'action du trisplanchniqiie sur les poumons , tout ce 
qu'il dit se réduit à ces trois propositions : 

1*. 11 y a de la part de l'animal , besoin de respirer; 

Ce besoin est sous l'influence du nerf pneumo-gas- 
trique; 

a"". Il y a coloration du sang pendant l'acte de la 
respiration; 

Ce changement chimique est dû à l'action du nerf 
grand sympathique ; 

y. 11 y a des mouvemens qui agrandissent et rétré- 
cissent alternativement la capacité du thorax ; ' 

Ces mouvemens sont sous l'influence des nerfs rachi* 
diens. 

11 nous semble que le sens interne qui fait éprouver 
à l'animal le besoin de respirer, sans lequel il n'y 
aurait pas de respiration , est sous l'influence du tris-- 
planchnique et ncta sous celle du pneumo-gastrique ; 
que la coloration du sang est moins l'efiet d'une action 
vitale que le résultat d'une opération chimique. Il est 
probable que le poumon a faim d'air ^ comme l'es- 
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toniac a faim d'alimens ; que l'agent de celte sensa- 
tion est dans la membrane muqueuse de ces organes; 
que le nerf trisplanchnîque est le tissu qui lui donne 
cette faculté organique , et que le nerf pneumo^- 
gastrique, partout où il se distribue , n'est qu'un agent 
intermédiaire entre le grand nerf sympathique, et 
Forgane de la pensée, qui juge le besoin et met en jeu 
les puissances musculaires pour le satisfaire. 

Suivant M. Brachet, les nerfs pneumo-gastriques 
sont les organes de la faim. D'après ce que nous ve- 
nons de dire, nous ne saurions admettre cette propo^ 
sition. La membrane muqueuse qui tapisse Test omac 
est le sens interne qui fait éprouver à l'organe le ôe- 
soin d'appéter des alimens j mais rien ne prouve que 
ce soient les nerfs de la huitième paire qui lui donnent 
cette faculté. Ce que nous venons d'admettre pour 
un organe , nous ne saurions, sans inconséquence , le 
rejeter pour un autre; et comme ils ont tous deux 
deux espèces de nerfs semblables , nous nous croyons 
dispensés de répéter que les nerfs trisplanchnîques 
nous paraissent les organes qui donnent au tissu mu- 
queux de l'estomac la faculté de sentir le besoin des 
alimens, et à la huitième paire celle d'en avertir le , 
sensùrium commune. Cest-k-dîre que le centre cé- 
rébral, en communication directe avec les pneumo- 
gastriques , ala conscience d'une sensation que les hui- 
tièmes paires lui ont transmise et qu'elles ont reçue 
du grand nerf sympathique • 

Si les pneumO'gastriquea étaient les organes de la 
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foim y cette sensation serait concentrée dans Pestomac 
et dans le cerveau. Elle ne porterait pas à tonte 
l'écononaie cette lassitude indéfinissable , cette pa- 
resse dans les mouvemens , cet affaiblissement que 
lliomme qui éprouve la faim ressent dans toutes les 
parties de son être; aussitôt qu'elle est satisfaite ^ le 
bien-être général qui y succède , les forces réelles 
qu'acquiert l'économie, l'aptitude aux mouvemens , 
leur rapidité, leur énergie ne se manifesteraient pas* 
Je le répète , l'éplgastre et le centre cérébral en se- 
raient seuls excités. Le malaise général qui accom-» 
pagne la faim, le bien-être qui résulte de ce besoia 
satisfait, sont dus aux sensations que répand le grand 
sympathique dans toute la machine vitale. Dans le 
premier cas ( peiidant la faim ) il y a absence de sti* 
mulation, faiblesse momentanée; dans le second cas, 
il y a circulation de stimulations, énergie momen-' 
tanée aussi, et d'autant plus active que les alimens sont 
plus stimulans et agissent plus fortement sur la mem- 
brane muqueusie de l'estomac. 

Qu'on se représente la distribution anatomique du 
nerf grand sympathique, on verra que les ganglions en 
sont le centre où toutes les autres parties vont aboutir. 
Non-seulement le grand sympathique répand de nom- 
breux filets qui accompagnent les vaisseaux artériels 
dans toutes les parties du corps ; mais il envoie des 
filets particuliers aux viscères , de manière qu'il y a 
deux points d'où partent et où arrivent les stimula- 
tions, l'un de divergence dans tous les vaisseaux ca- 
pillaires, l'autre de convergence dans les principaux 
T- XXXI. 3 
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ganglions du col^ de la poitrine et de labdomen. Il 
est probable, d'après les faits que fournissent la phy- 
siologie et la pathologie, que le ganglion- semi-lu«- 
naîre qui concourt avec les pneumo- gastriques à 
former le grand plexus solaire, est le centre ner- 
veux (jlti grand syrapatbique où toutes les sensations 
vontse rendre, soit que ces sensations lui soient trans- 
mises par ses propres filets, soit, conime tout sem- 
ble l'annoncer, qu'elles n Y arrivent que par les. pneu- 
ipogagtriques, qui , comme on le sait, vont se fondre 
dans les ganglions. 11 résulterait de-là, que toute 
sensation externe transmise au cerveau déterminerait 
deux impressions dont Tune retentirait dans les or- 
ganes que le centre cérébral mettrait en jeu, pour 
faire exécuter à l'animal des actes en vertu desquels 
il agirait , et <îont l'autre, par le moyen de la hui- 
tième paire de nerfs, irait retentir dans le ganglion 
semi-lunaire , et de-là serait renvoyée aux autres vis- 
cères suivant leurs besoins ou l'état dans lequel ils se 
trouveraient. Uestbmac est -si souvent, affecté dans 
toutes les impressions de douleur ou de plaisir, que 
je ne répugne pas à croire qu'il reçoit toujoui^s la 
plus grande part des communications que là Imitième 
paire transmet au ganglion semi-lunaire. 

Je ne pousserai pas plus loin l'analyse de l'opus- 
cule de M. Brachet. Accoutumé à observer les ma-? 
ladies , à fouiller dans les cadavrçs, à comparer les 
symptômes aux lésions qui y ont donné lieu , j'ai 
peu de goût pour les hypothèses; et comme en com- 
battant sérieusement les hypothèses d'autrui, il pour- 
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rail ni'arriver d'en faire a mon tour^ j'aSme mieux 
abandonner celles de M* Éracbetà ceux <]ui liront son 
travail. 

J'ai vu avec surprise M. Brachet consacrer quel- 
ques pages à des déclamations contre l'application 
récente de la physiologie à la pathologie. S'il n'a- 
dopte pas les principes de la doctrine physiolo- 
gique , s'il veut les discuter, qu'il examine chaque 
partie de cette doctrine , qu'il la combatte avec 
force , qu'il en détruise les fondemens, s'il le peut', 
qu'il en élève de plus solides; il prouvera qu'il a été 
mû non par l'esprit de parti, mais par l'amour dé 
la vérité ; mais qu'il renonce aux personnalités. Dire 
qu'une doctrine est erronée , c'est simplement énon- 
cer qu'on la croit telle; ce n'est pas prouver qu'on a 
raison. M. Brachet ne me parait pas assez familia- 
risé avec la doctrine physiologique pour pouvoir la 
combattre en détail; il est trop modeste et trop ju- 
dicieux pour croire qu'il lui suffise de l'improuver 
pour la renverser en masse. 

H.-M.-J. Desruelles. 
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General indications whîçh relate to the latvs ofthe 
organic life, etc. C'est-à-dîre : Aperçus généraux 
sur les lois de la vie organique i par Daniel Pring, 
membre du collège royal des chirurgiens de Londres. 
Londres y in^S^ de 553 pages. 

Lorsqu'une manière de philosoj>ber9 ce qui veut 
dire une méthode particulière d'investigation et de 
raisonnement > est venue à prévaloir dans les habi- 
tudes d'un siècle ou d'une nation , elle exerce sur les 
esprits une sorte de dictature et les conduit bientôt 
à une intolérance qui condamne sans appel et sans 
examen tout ce qui s'écarte de cette législation de la 
pensée. Si cependant l'intelligence humaine y comme 
rinstinct des animaux, a ^té formée de toutespièces et 
avec le compte fait de ses facultés, sans doute elle 
n'aura pas attendu, pour les mettre en œuvre, l'in- 
vention de quelques mots qui les nomment. Prétendre 
que l'ob^rvation, l'analogie, l'analyse sont des dé- 
couvertes modernes, c'est dire que le corps n'exécute 
de mouvemens que depuis qu'on a donné la nomen- 
clature et la description régulière des muscles. Après 
cela, que les sens aient été nos premiers maîtres a 
une époque où riep n'était encore en dépôt dans la 
société ; que le raisonnement soit ensuite venu for- 
tifier leur témoignage;, et que plus tard enfin Tabus 
des idées spéculatives nous ait ramené violemment a 
l'observation rigoureuse des faits, c'est une marche 
qui parait nécessaire. Le seul tort qu'on ail aujour- 
d'hui oii Ton ne veut plus avoir foi qu'à ses yeux , 
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c'est de proscrire comme une impertiaence rëlude 
abstraite des phénomènes de la nature, comme s'il 
s'agissait uniquement de regarder pour bien voir^ et 
que l'illusion , étrangère aux perceptions des sens , 
n'appartint qu'aux opérations de l'entendement. 

J'ignore comment l'ouTrage du docteur Pring a 
été accueilli en Angleterre ; )e devinerais comment il 
pourrait l'être en Allemagne^ mais je doute qu il soit 
goûté en France. La manière de l'auteur se rappro- 
che beaucoup de celle de Darwin qui n'est guère 
accrédité parmi nous. Encore la Zoonoiwe renferme- 
t-elle quelques expériences de physiologie ; M. Pring^ 
n'en a pas fait une seule ^ il est resté dans les gé« 
néralités de cette physiologie que Dumas appelait 
philosophique , et son livre est un mélange de tout 
en général; il y traite de la vérité y de la causation , 
de la nature , de la création y du déluge^ de la vie , de 
la mortj de Famé y de Y intellect , de la maladie ^ de 
la nihilitéy de la religion, etc. Le choix me sera difficile 
parmi tant de richesses, et , d'autre part, mon igno- 
rance sur des sujets si variés ne m'embarrasse pas 
moins. Je m'avoue ^ par exemple, très-incompétent 
sur la question du déluge^ n'étant par malheur ni 
théologien ni géologue; je reconnais aussi mon insuf- 
fisance dans la question non moins importante de la 
création du monde. Les uns croient fermement 
qu'il n'a encore que SSsS ans; d'autres soutiennent que 
c'est une vieille coquette à qui ou a mis du rouge pour 
la rajeunir. Je dirai plus tard ce qu'en pense le doc- 
teur Pring. En attendant je réclame pour lui toute 
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rindulgence dulecteur ; je demande qu il soit jugé sans 
prévention I que l'on ne s arme pas contre lui de cette 
sëvërité ridicule qui crie sans cesse et à satiété : Des 
faits , rien que des faits , des faits et des expériences. 
Mon auteur n a pas fait grand usage du scalpel ni 
de la loupe ^ il ne tue ni les chats ni les chiens^ et ne 
leur fait pas manger du sucre, parce qu'il sait d'a- 
vance, par la force de son génie spéculatif, qu'il leur 
est meilleur de ronger des os ; il ne s'entend pas non 
plus avec l'exécuteur des hautes-œuvres à Londres, 
pour expérimenter sur la digestion ; en un mot, ce 
d'est point un savant à la mode : vous diriez le père 
Mallebranche faisant de la physiologie; mais il faut 
lui pardonner ces allures gothiques en faveur de 
quantité de bonnes choses. 

M. Pring annonce , dans sa préface y qu'il va traiter 
de l'action ou de l'influence générale ( gênerai 
agencj ) des propriétés de la vie ; il dit que la néces- 
sité et l'importance d'un principe vital ou vivant 
( living principle ) ont été remarquées dès les pre- 
miers temps de l'observation, témoin 1^ fable de 
Prométhée qui vola le feu du ciel , c'est-à-dire le prin- 
cipe vital y pour animer son mannequin. Depuis cette 
distinction que fît Prométhée entre la matière et la 
vie , cette dernière a été conçue et expliquée de mille 
manières différentes. L'auteur n'en approuve aucune, 
et il se plaint que ce sujet soit encore si peu avancé , 
qu'il reste toujours à déterminer, si les phénomène^ 
de Tétat vivant doivent être rapportés à un principe 
de vie , ou s'ils sont simplement le résultat de la slruc- 



Digitized by 



Google 



(39) 
\iive matérielle des organes. M. Pring penche pour 
le vllalisme, et semble vouloir admettre un principe 
de vie distinct de la matière et sur-ajouté à l'organi- 
sation. Voici comme il argun^nte : Si la vie est le 
produit des fonctions ou du mécanisme ^ on peut de- 
mander d^où résulte ce mécanisme ou ces fractions ;: 
or 9 comme le mécanisme est détruit ^ et que les fonc- 
tions cessent dès que la vie est éteinte , il est présu- 
mable que la vîe est l'instrunrentyla condition néces- 
saire de ces actes. La faiblesse de ce raiisonnementse 
trahit d'elle-même r Tauteur réalise une observation 
qui! nomme la vie ; il la séparé des fonctions de l 'or* 
ganisme, tandis qu'elle n'est autre chose que l'en- 
semble de ces fonctions; il dit que les fonctions ces- 
sent dès que la vie est éteinte , et qu'en conséquence la 
vie est la cause productrice des fonctions. Mais u est- 
il pas plus juste de dire que la vie s'éteint dès que les 
fonctions cessent, par quoi les fonctions constituent 
la vie? On ne peut concevoir l'élat vivant, abstraction 
faite d'une respiration ^ d'un mouvement circulatoire 
ou au moins de diverses élaborations d'humeurs ; la 
manière dont le germe vît n'est point une difficulté , 
car de ce que les fonctions n'y sont point distinctes 
et apparentes, on ne peut conclure que ces fonctions 
n'y existent pas, celles au moins à Texercice des- 
quelles aucun rappt^rt d'extériorité n'est nécessaire. 
La vie ne saurait donc être quelque chose de distinct 
des acles qui la constituent, une sorte de principe ou 
de puissance en dehors de ces actes; et quand on dit 
d'un homme, qu'il vit, c'est une expression çoUec- 
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ûwe pour dire que son cœar kat^ que son sang dr^ 
euicy qnll respire. 

L'antenr anglais se demande ensuite si les propriétés 
vitales peuvent avoir une existence séparée de la ma- 
tière^et^, ce qui forme une autre question^ si ces proprié* 
tés sont en effet indépendantes de la matière. Après 
avoir fait de la vie un être distinct des phénomènes 
qui la constituent^il était naturel d'imaginer des proprié- 
lés vitales indépendantes des propriétés de la matière. 
M* Pring a ici Tàvantage de n être pas seul de son avis^ 
mais il établit son opinion sur un singulier dilemne. 

K En posant d'abord en principe-que rien de ce qui 
est ne peut cesser d'être^ on a le droit de raisonner 
ainsi : Les propriétés de la vie étant des àgens réels i 
ainsi que le prouvent les effets qu'on leur attribue^ 
il est permis d'inférer de-là y conformément à une 
loi universelle j» que ces propriétés^ bien qu'elles 
puissent changer de mode d'existence y ne peuvent 
néanmoins cesser d'exister. Pendant la vie, ces pro« 
priélés^ à mesure qu elles se dissipent ^ ou bien aban- 
donnent le corps y où bien se réfugient dans les tissus. 
Dans le premier cas^ leur existence devient tout-à-^fait 
distincte et indépendante de la matière organisée ; 
dans la seconde supposition^ comme les tissus orga* 
niques possèdent nécessairement ces propriétés au 
moment de la mort; comme alors la structure maté- 
rielle dés parties est transformée et détruite ^ et que 
même avec le temps ^ la substance du^ corps finit par 
passer à l'état de gaz ou par cesser d'être matière^ 
il est évident que les propriétés vitales peuvent exis- 
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ter sans aucune connexion avec la matière; que cette 
matière elle-même peut cesser d'être matérielle, et 
que, les propriétés^uparavanl unies avec elle con- 
tinuant d'exister, leur existence survit à cette con- 
nexion* » Ce qui me parait beaucoup plus évident ^r 
c'est que Fauteur a pris pour point de départ une hy- 
pothèse lout-à-fait gratuite, savoir, que les propriétés 
vitales sont des agens réels y qu'il y a véritablement 
des propriétés vitales. Voilà ce qu'il eût d'abord fallu 
prouver. Il est temps'enfin. de faire trêve à toutes ces 
débauches d'imagination qui nous ont conune em* 
péché jusqu'ici de compter Torgànisation pour quelque 
chose dans l'étude de la vie. Nous ne connaissons de 
la vie que ses phénomènes; sa cause est pour nous 
dans ceux de ces phénomènes desquels les autres 
découlent, et ces premiers actes, comme tous ceux qui 
en dérivent , nous ne saurions les concevoir autre- 
ment que dans leur connexion avec la matière. Ainsi 
les propriétés vitales ne sont que les propriétés de la 
matière, ou, si l'on veut, d'une certaine portion de 
matière disposée et façonnée pour un ordre par- 
ticulier de mouvemens. Ces propriétés sont cette ma- 
tière elle-même , telle qu'elle existe dans un temps 
donné; elles changent et finissent aveo elle; les tissus 
du cadavre Tie sont plus les mêmes que les tissus du 
corps à l'état de vie. Les maladies qui amènent la 
mort sont celles qui attaquent les tissus dans cet ordre 
de leur structure nécessaire à Taccomplissement de 
la vie , c'est-à-dire qui les fait vivre nécessairement 
et Comme d'eux-mêmes, par cela seul qu'une portion 



Digiti 



zedby Google 



( 40 

de matière ainsi faite ne pourrait pas ne pas vivre^ 
comme il est inévitable qu une autre portion de 
matière aulremeiit faite végète ou cristallise. 

Dans son premier livre qui est consacré aux prin^ 
cipes généraux j Fauteur traite d'abord de la vérité : 
il commence par la distinguer avec soin de la con- 
viction mentale qui nest en effet que Fadhésion plus 
ou moins molivée de Tesprit, à un fait qui peut 
être ou ne pas être, tandis que la vérité est l'exis- 
tence des choses; mais commet établit ensuite que 
nous n'avons d'autre preuve de l'existence des corps 
que notre conscience^ il tombe sans le savoir dans 
une contradiction manifeste , puisque la conscience 
n'a point de rapport aux choses elles-mêmes; qu'elle 
u'est qu'une de nos manières detre, et que dès- 
lors la certitude est en nous et non point hors de 
de nous, et absolue. Du re«te,il prouve assez bien, par 
l'exemple des rêves , des visions , des illusions d'op- 
tique, des maladies qui, comme la paralysie, modifient 
vicieusement la sensibilité, que la conscience ne sau- 
rait être prise comme une démonstration de la 
réalité des choses ou de leurs rapports; et qiie la 
conscience où Tidée que nous avons des objets ex- 
térieurs dépend et de la nature de ces objets, et de 
l'élat des facultés ou de l'intelligence qui les juge. 
Ainsi, d'après ces principes, la vérité n'est telle 
qu'avec éj^ard; mais on est convequ d'appeler ainsi 
tout ce qui s'accorde., sinon avec le sentiment uni-- 
re/\ye/, du moins avec le témoignage général dus 
hommes. Ccsl ce que notre auteur nomme la vérité 
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a rtijîcielle y Ciisl-a-dire la vérité que la société a faîle 
pour son usage. Tout cela pourra bien aussi paraître 
tant soit peu artificiel et systématique. Cependant, 
avec sa vérité contingente, accidentelle, relative, 
établie comme à la pluralité des voix, le docteur 
Pring n'entend pas que sa doctrine nous conduise au 
scepticisme i elle doit même avoir , suivant lui , 
une conséquence directement opposée àcelte phi- 
losophie du doute. En effet, nous ne sommes pas 
maîtres de ne pas croire {fVe cannothelpjbelieinng); 
nous ne pouvons non plus nous empêcher de croire 
que nous ne pouvons nous empêcher de sentir ; Té- 
vidence est à Végard de la crédibilité dans le même 
rapport que les causes de la sensation avec la sensi- 
bilité; s\y dans le premier cas, il est inévitable de 
sentir, dans Tautre^ il est également inévitable de 
croire, etc., etc. 

Le second chapitre du premier livre est intitulé de 
la Causation. L'auteur demande la permission d être 
un peu prolixe sxkv un sujet de celle importance. Il est 
d'abord question de texistence en général. M. Pring 
établit sur de bonnes preuves et sur des exemples 
très-fâmiliers que la notion d existence n'est pas uni- 
quement fondée sur le témoignage des sens; Thomme 
qui ne connaîtra point la nature et la composîtion-de 
l'atmosphère sera disposé à croire qu'il n'y a rien 
dans un globe de verre , par cela seul qu'il n'y verra 
rien , etc. , etc. 

Cette vieille proposition qu'/7 ny a point cTfJjfct 
sans cause est une niaiserie scholaslique, car l'idée 
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qti'où allache au mol effet est inséparable de celle de 
cause. Si, pour éviter cette tautologie, on dît qu7/ 
njr a point défait sans cause, on énonce une propo- 
sition tout-à-fait différenle de la première et qui mé- 
rite d'être discutée. Notre auteur reproduit après 
tanrd autres cet argument^ sans doute spécieux, 
qu'aucun être n'a pu se créer ou se faire lui-^même^ 
puisque créer c'est agir, et que, pour agir, il eût été 
néeesisaire qu'il fût, c'est-à-dire qu'il fût avant d'être ,^ 
qu'il fût et qu'il ne fût pas en même teiûps, ce qui 
est absurde ou impossible. Cependant cette mani^r^ 
même de raisonner sur la causation nous conduit à 
l'admission forcée de ce principe que quelque chose 
a existé de toute éternité, car enfin il faut bien s'ar- 
rêter à une première cause , ou , si l'on veut, trouver 
un fait qui soit la dernière raison de tous les autres 
et de leur ordre de succession; mais alors pourquoi 
reculer ainsi la difficulté, pourquoi mettre en avant 
qu'aucun être ne peut se créer lui-même, lorsqu'il 
n'est pas moins dur à l'intelligence humaine de con- 
cevoir qu'un être en ait'pu créer un autre? Créer si- 
gnifie rigoureusement yii/re quelque chose de rien/ 
mais nous avons trouvé les choses toutes faites et nous 
ne pouvons nous-mêmes rien créera cette idée de 
création n'a d^nc point de; racine dans notre esprit; 
il vaut doQQ mieux nous en tenir à la seule no- 
tion qu'il nousé soit donné d^acquérir , à la notion 
d'existence. Le principe si solennellement proclamé 
par toutes les philosophies , que rien n'existe sans 
cause, est faux quant à l'existence absolue des choses; 
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car les choses existent nécessaircnieni puisqa*eltes 
existent. Si vous vous refusez à cette conclçsion pour 
les faits qui vous semblent secondaires, vous serez 
forcé d y revenir pour les faits que vous crojez pri- 
mitifs y OU enfin pour letre que vous regardez comme 
générateur de tous les autres. Vous n'éviterez donc 
pas de remonter à un fait qui n'a point de cause , que 
rien ne précède , qui est parce qu'il est , qui est à lui- 
même sa dernière raison ; mais ce fait-là , vous le sup- 
posez sans le connaître; ne serait^il pas plus sage de 
rechercher si chaque fait ne se trouve pas à peu près 
dans la même condition^ car enfin la raison de l'exis- 
tence d'une tortue n'est pas dans l'existence d'un 
homme, et tout ce que nous savons parfaitement, 
c'est qu'il y a des hommes et qu'il y a dés tortues. Les 
prélenduès causes Jîf taies dont on a fait tant de bruit 
ne sont autre chose que la conformité , le rapport 
d'un fait à un autre fait qui le précède ; et comme 
ordinairement la liaison est étroite et parfaite, qu'il 
n'y a point de vide, pas d'intervalle à remplir, elles 
ne laissent pas de place à celte cause inconnue dont 
on a cru qu'elles donnaient la preuve; elles l'excluent 
au lieu de la démontrer. Si, par exemple, il n'y 
avait aucun rapport entre l'œil et la vision, entre la 
fonction et l'organe, alors, l'idée d'une puissance 
autre que Inorganisation et la vie pourrait naître de 
l'absence même dçs conditions matérielles. 

Notre auteur combat la doctrine de ceux qui ne 
voient dans la causation que la simple succession des 
phénomènes ; l'idée de cause est , suivant lui , Tidée 
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du rapport de nécessité de l'existence d'une cliose à 
l'existence d'une aulre.Un acide et un alcali sont des c^i/- 
ses dont un 3el neutre est l'effet ; c'est-à-dire qu'un sel 
neutre succède à la combinaison d'un alcaliet d'un acide; 
qu'il n'y aurait poini de sel neutre sans cette combinai- 
son, etc. Nous attachons encore à l'idée de cause celle 
d'une puissance de production relativement à l'effet ; 
mais si les causes sont nécessaires à l'existence de l'effet, 
c'est parce que l'effet est l'existence même de ces causes, 
ou que l'existence de ces causes est celle de l'effet. 
Seulement cette identité nous échappe. Une cause 
nous paraît produire quelque chose qui diffère d'elle- 
même , parce que l'effet produit est , à l'égard de nos 
facultés 9 comme un double rapport d'existence , c'est- 
à-dire qu'il est comme le résultat d'agrégation de 
différentes formes d'existence séparées. Ces diverses 
formes avaient aussi un rapport séparé , simple , in- 
dividuel , avec leurs facultés de perception f dans leur 
état d'union , le rapport de deux formes d'existence 
devient pour nous un tout indivisible, et le lien qui 
rattache l'effet à ses causes, se trouve ainsi rompu dans 
l'intelligence ; l'effet nous parait différent de ses causes, 
bien, qu'il soit identique avec elles , par cela seul que 
nous ne çomparons*pas de suite l'analyse de celles-ci 
avec l'idée synthétique qu'il fait naître. 

Nous craindrions de fatiguer l'attention de nos lec- 
teurs en donnant plus d'étendue à l'examen des di- 
verses questions de ce genre que lauteur s'attache à 
résoudre ; mais d'un autre côté , nous ne pouvons 
nous dissimuler que quelques développemens ne. 
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soient nécessaires à J'inlerpréution fidèle de ses 
idées. Dans son troisième'chapilre, M. Pring applique 
à l'étude de l'univers et de son économie les prin- 
cipes qu'il -vient d'établir. La manière dont il argu- 
mente sur l'origine des choses^ n'est pas moins har« 
die que tout ce que nous avons vu précédemment. Si 
Ton admet que l'être intelligent, auquel on attribue 
le monde, en a fourni les matériaux, il en conclut que 
ces éiémens étaient en lui identiques et coexistans 
avec lui , et qu'en conséquence , le monde n'a pu être 
produit. Si l'on répond que leô choses ont pris nais- 
sance à son commandenient y notre terrible logicien 
demande si un commandement est un chêne , un ro- 
cher, la mer, ou une montagne, ou un continent. 
Un commandement n'est poimt une forêt, et X expé- 
rience que nous en avons nous apprend qu'il ne peut 
rien produire s'il n'est en rapport avec quelque agent 
qui lui réponde : or , dans l'hypothèse d'une creVz- 
tioriy il eût précédé toutes les existences. M. Pring 
s'attache ensuite à combattre les argumens tirés de 
l'ordre et de l'harmonie de Tunivers. Il n'accorde 
point que cette régularité démontre l'invention et le 
dessein; il pense qu'une telle conclusion a pris sa 
source dans l'impuissance où nous nous trouvons 
nous-mêmes de rien exécuter sans nous tracer d'a- 
vance quelque plan ou quelque modèle de ce que 
nous voulons faire; mais que nous ne voyons réelle- 
ment autre chose dans le développement des produc- 
tions naturelles que l'action simple des causes, que 
les résultats nécessaires de la constitution propre de 
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cbaqoe chose ^ et de ses rapports avec les autres dans 
réconomie de Feosemble, sans aucune révélation d'une 
cause intentionnelle et d'une intelligence prévoyante. 

L'auteur anglais avertit , dans sa préface , qu'il ne 
fera aucune citation. Il rapporte pour sa justification 
à ce sujet, un passage de don Quichotte , et^ à cela 
près, il tient rigoureusement parole. U y a peut-être 
dans cette abstinence d'érudition plus d'ambilion ca- 
chée que de modestie ; mais les juges éclairés qui fe- 
ront connaissance avec la manière du docteur Pring, 
soit dans son ouvrage , soit dans l'analyse que nous en 
donnoQS, sauront distinguer les raisiounemens qui 
lui appartiennent de ceux qu'il emprunte. Si nous 
n'avons point établi nous-mêmes cette séparation , 
ce n'est point que nous layons méconnue, c'est que 
nous avons pensé qu elle n'échapperait à personne. 

D'où nous vient la notion d'une intelligence régu- 
latrice du monde , et pourquoi cette notion est-elle 
aussi universellement répandue? A la première ques- 
tion M. Pring croit pouvoir répondre que l'esprit 
humain a enfanté des fictions sans nombre ; qu'on ne 
peut dire qu'une notion soit vraie, par cela seul qu'elle 
existe ; qu'une idée est souvent le résultat complexe 
de comparaisons , d'analogies ; qnïl y a des idées 
vraies et des idées fausses, etc. J'avoue qu'après avoir 
lu et médité tout cela , je me suis encore demandé 
d'où nous vient Vidée de Dieu ? Sans doute l'imagi- 
nation de l'homme a produit des monstres et des fic- 
tions , mais elle n'a pu travailler qu'avec des réalités; 
l'idée d'un centaure est uile fiction ; décomposez-la ^ 
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' vous la verrez formée d'identités vraies et positives t 
ainsi toutes les idées simples sont des idées vraies ^ 
et ridée de Dieu me paraît simple dans son origine et 
dans son essence. Il est fort diiEcile d'attaquer ^cette 
proposition : toutes les idées de Thomme sont vraies ^ 
donc ridée de Dieu est une idée vraie; quant à Tuni- 
vérsallté de cette même notion , à ce consensus om^ 
nium papulorumy que Cicéron regardait comme une 
preuve si prépondérante y je conviens qu'une foule 
d'erreurs ont également )Oui des honneurs de celte 
adoption générale ^ et qu'il serait téméraire d'en rien 
conclure. 

Nous nous voyons à regret forcée d'abandonner 
M. Pring dans les considérations auxquelles il sa 
livre sur la cause première envisagée comnie agent 
moral, sur les notions du juste et de l'injuste, du beau, 
de l'ordre, de la perfection, etc. U regarde ces no- 
tions comme tout-à-fait dépendantes de nos sensa- 
tions et de nos besoins , comme purement relatives 
à la manière dont nous sommes affectés dans nos rap- 

. ports avec le monde extérieur. Cette opinion qui pa- 
rait être une conséquence des doutes qu'il élève sur 
l'existence d'un régulateur des choses , ne se lie pour- 
tant pas rigoureusement à sa doctrine. Avec le scepti- 
cisme le plus formel sur l'intervention d'un principe 
intentionnel qni en eflet laisse toujours subsister pour 
lui-même la difficulté qui l'avait fait imaginer , rien 
n'empêche de reconnaître des lois morales aussi né- 
cessaires que les lois physiques ; si l'on né peut nier 
T. XXXI. 4 
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la gravitation, on ne peut pas non plus nier la cons- 
cience , et les vérités qui émanent de la conscience 
ne sauraient être vraies avec égard; elles ne relèvent 
point des croyances religieuses qui sont dés circons- 
tances contingentes ; elles existent par elles-mêmes , 
elles sont absolues et obligent absolument. 

On estconvenud'appéler ordre un arrangement, une 
disposition déterminée des diverses parties d'un tout, et ^ 
de leurs rapports pour une fin quelconque. Cette idée 
abstraite.de Tordre n'est point une déduction d'ana- 
logie tirée des ouvrages de l'art , puisque ceux-ci ne 
sont que le résultai d'une faculté d'imitation , et que 
la nature fournil toujours les modèles. L'intelligence 
de l'homme aperçoit l'ordre dans les choses, partout 
où elle aperçoit un concours de moyens et de forces 
vers l'accomplissement d'un but. Mais , dit M. Pring, 
cette définition de l'ordre ne fait qu'exprimer ce qui ' 
se passe inévitablement dans tout procédé de causa- 
tioili; il apparlîent nécessairement aux causes de ten- 
dre a un but et de produire un effet , et les choses 
sont ce que leurs causes les font être. 

On se demandera peut-être si c'est là de la physio- 
logie, ou du moins si une pareille introduction est 
propre à jeter un grand jour sur le principal sujet 
du livre ; il me semble qu'à cet égard nous devons 
attendre du reste de l'ouvrage les données dont nous 
manquons encoi^e jusqu'ici, pour connaître et juger 
toule la pensée de l'auteur. Un reproche beaucoup plus 
gravci et qu'on ne peut manquer de faire à M. Pring, 
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porte sur les conséquences de sa doctrine. La liberté 
de Fhornnâe y la simplicité de Tanie, l'existence de 
Dieu , tout ce qu'il y a de noble et de consolant dans 
les opiaicms et dans les croyances de la société , pa- 
raît recevoir une atteinte irréparable des principes 
qu'il établit comme sur les ruines de la religion; ce- 
pendant il se justifie avec tant.de bonne* foi et une 
telle supériorité , que nous regrettons d'être forcés de 
passer sous silence les raisons sur lesquelles il établit 
l'indépendance où se trouvent y à Fégard les unes des 
autres 9 les choses de la nature et les choses de la 
reKgion. 

Il serait bien temps que cette opinion si judicieuse, 
que la religio.n veut et doit être rigoureusement sé- 
parée de tout ce qui n'est pas elle , venant à préva- 
loir dans les esprits y produisit ce double et salutaire 
effet de faire reconnaître universellement que le chris- 
tianisme s'étaie d'une plus hctute nutorité y d'une au- 
tprîté supérieure à celle de la nature, et de garantir 
du reproche bannal d'irréligion ceux qui , bornant 
leurs travaux à l'élude du monde visible , énon-^ 
cent simplement ce qu'ils ont vu , ce qu'ils n'ont pas 
pu ne pas voir , et publient leurs découvertes comme 
ils les ont faites , dans l'intérêt seul de la science. 

U. COSTE. 
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Tabulœ nervorum uteri; par Frédéric Tiedemana, 
D. M., Professeur àrUnis^ersité de Hèidelbergy etc. 
Heidelberg ^ 1822. in^foL maac. de ij pages y as^ec 
/^planches. 

On ne saurait trop s'étonner des lacunes que pré- 
sente ranatomie du corps humain y malgré les travaux 
immenses dont elle a été l'objet, et quoiqu'on en- 
tende répéter presque à chaque instant qu'à peine est- 
il permis aujourd'hui d'espérer l'insignifiante récolte 
de quelques glanures sur un terrain qui passe pour 
épuisé. La matrice, en particulier, est un organe assez 
mal connu , et la distribution des nerfs qui s'y rendent,» 
un des points les moins éclaircis de son histoire, 
M. Tiedemann a rendu un grand service à la science 
en se livrant , a*vec son habileté connue et son talent 
accoutumé, aux recherches pénibles qu'exigeait en- 
core la névrographie utérine, et dont le bel ouvrage 
que nous annonçons est le fruit. 

L'auteur commence par tracer rapidement l'expo- 
sition chronologique de ce qu'on a su, touchant les 
nerfs de la matrice, depuis les temps les plus anciens 
jusqu'au nôtre. Galien parla le premier de ces nerfs, 
qu'il faisait provenir des ischiatiques : ce qu'il en 
dit est manifestement emprunté à l'anatomie com- 
parée, si même il ne l'a pas puisé dans son imagina- 
tion. Mondiui, Berengario, Benedetti et Massa se 
contentèrent de le copier , sans ajouter le moindre dé- 
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tail à ceux dans lesquels il était entré, de sorte 
qu'il faut arriver jusqu'à Vésale pour trouver enfin un 
anatomiste qui ait observé les nerfs utérins dans la 
femme elle-même. Eustacbi parait cependant les 
avoir connus mieux encore que son illustre maître : 
du moins en a-t-il figuré l'origine ; mais comme le 
texte des planchers qu'il a laissées , nous manque , on 
ignore s'il les avait suivis réellement jusqu'à la ma- 
trice , comme le pensent ses commentateurs, Lancisi 
et Albinus. Colombo , Du Laurens , G. Bauhin , Spi- 
gel, Vesling, Highmore> T. Bartholin etMolinelti, 
ne se sont pas écartés de la description donnée par Vé- 
sale, et la plupart d'entre eux ont même copié litté- 
ralement ce prince des anatomistes. Plazzoni et de 
Graaf , dans leurs travaux sur les organes de la géné- 
ration , ne négligèrent pas entièrement les nerfs de la 
matrice, dont nous devons même une figure médiocre 
à de Graaf. An dix-septième siècle, Willis et Vieussens 
les indiquèrent aussi ; mais quoique la névrologie 
leur soit d'ailleurs redevable de grands progrès , ils 
l'ont très-peu avaticée sous ce rapport : car la descrip- 
tion de Willis est des plus superficielles, et les figures 
de Vieussens, qui sont fort grossières, semblent avoir ~ 
été faites à plaisir plutôt que d'après nature. Ce fut 
Riva qui le premier représenta les nerfs utérins émanant 
du plexus hypogas trique. On sait qu'il mourut en 1 7 1 2 , 
que ses planches ne parurent qu'en 1741 , et que l'é- 
diteur Petriolo, qui les accompagna de petites notes 
sans intérêt , passa le nom du v<^ritable auteur sous 
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iilence ^ et les donna comme élaut l'œuvre du gra- 
veur Pierre Berretino. Winslow et Heister n'ayant 
pas fait eux-mêmes de recherches sur ces nerfs, ils 
ont puisé tout ce qu'ils en disent dans Vésale, Willîs 
et Vieussens. Sanlorinî s'est contenté d'indiquer et 
de figurer quelques filets, qui, après avoir rampé entre 
les deux lames des Hgamens larges, vont gagner les 
ovaires et les trompes de Fallopio. Nous trouvons 
dans Haller une description très-soignée des nerfs 
de la matrice, des ovaires et des trompes, dont il a 
surtout bien étudié l'origine; du reste, on voit que, 
s'il en a poursuivi plusieurs jusqu'à l'utérus, il a 
ignoré complètement la manière dont ils se compor- 
tent dans le tissu même de cet organe. Walter , qui 
a si bien étudié les nerfs de la poitrine et du bas- 
ventre, a fait voir que les utérins naissent du qua- 
trième plexushypogastrique et du troisième nerf sacré; 
mais il ne les a pas figurés avec assez de soin , il a 
omis les plus gros, qui proviennent du plexus hypo- 
gastrique commun , et ij avoue n'en avoir suivi aucun 
jusque dans la substance de l'organe. G. Hunter les 
a décrits avec plus de soin et moins de laconisme 
qu'aucun de ses prédécesseurs; il a fort bien fait 
connaître comment ils naissent de la portioji abdo- 
minale du grand sympathique et du grand plexus hy- 
pogastrique commun , mais il n'a pas noté les plexus 
utérins inférieurs, qui communiquent avec les gan- 
glions et les nerfs sacrés. Le mémoire de Jean-Fré- 
déric 0$iander, quoiqu'il ait été couronné par l'Aca^ 
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demie de GoKÎQgue^ n apprend que fort peude.chose; 
car lauteur , qui n'avait pas observé par luî-même, 
ne parle jamais que d'après les autres , et s'appuie 
seulement sur Tanatomie <:omparëe pour admettre 
des nerfs dans le tissu de la matrice. Enfin, en 1818, 
Frédéric - Benjamin Osiander soutint que, quoi- 
qu'infiniment probable , l'existence des nerfs utérins 
n'était pas prouvée, proposition qu'on ne pouvait pas^ 
à cette époque lui contester. 

^ Tel était l'état de la science , quand M. Tiedemann 
résolut de combler une lacune, dont la physiologie 
elle-même se ressentait. A des notions vagues, con- 
fuses ou erronées , sur l'origine , les connexions et 
le mode de distribution des nerfs utérins, cet excel- 
lent anatomiste a substitué une description claire, lu- 
mineuse ei complète, de même qu'il a remplacé des 
figures fautives, inexactes ou imaginaires, par une 
' représentation fidèle de la nature. 

Le lecteur ne pçut que nous savoir gré de repro- 
duire ici en peu de mots sa description des nerfs uté- 
rins, qui offre une série d'observations pour la plu- 
part nouvelles. 

Les nerfs, qui se rendent à la matrice , aux ovaires 
et aux trompes de Fallpioio, naissent de chaque côté 
du grand Sympathique , et forment six plexus. . 

Le premier, que l'auteur SippeWe spermatique ou 
plexus commun des ovaires et des trompes y est ,situé 
sur la face antérieure de l'aorte abdominale, à la nais- 
sance, de l'artère spex'matique interne. Composé de 
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plusieurs Blets qui provieouenl des nerfs rénaux des 
deux côtés ^ il descend dans le bassin avecFartère sper* 
matique/ et va surtout se distribuer à l'ovaire et à la 
trompe quoiqu'il envoie quelques rameaux à lamaf rice« 

Le second^ qui est le plus considérable de tous, et 
queM. Tiedemann appelle grand plexus lombaire supé^ 
rieur ou utérin commun ^ naît des ganglions rénaux et 
lombaires supérieurs du grand sympathique : il est 
placé devant la cinquième vertèbre lombaire , entre 
les artères iliaques primitives , et s'étend jusqu'au 
promontoire. Là il se divise en deux portions , qui 
pénètrent dans le bassin, où elles forment aussitôt 
deux plexus , que l'auteur nomme hypogastriques ou 
utérins latéraux y et dans lesquels se jettent quelques 
filets du premier et du second ganglions sacrés. Cha-* 
cun de ces plexus envoie à la matrice beaucoup de 
filamens, qui accompagnent l'artère utérine, avec les 
ramifications de laquelle ils pénètrent dans le tissu de 
î'oi^ane. 

Des côtés du plexus bypogastrique latéral supérieur, 
partent plusieurs rameaux qui vont gagner le col de 
la matrice et le vagin, et qui là, réunis avec les bran- 
ches antérieures des troisièmes et quatrièmes nerfs 
sacrés, forment un grand plexus, que l'auteur appelle 
hypogastrique latéral inférieur. Ce plexus fournit à 
la matrice , au vagin, à la vessie et même au rectum; 
ses rameaux utérins accompagnent toujours l'artère 
utérine, qu'ils embrassent en manière de réseau, comme 
les précédées r 
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Il résulte donc des rccherches^ de M. Tiedemann , 
qde le grand sympathique envoie beaucoup de nerfs 
à la matrice , bien loin que cet organe en reçoive seu- 
lement de très- petits, ou même en soit tout-à-fait 
dépourvu, deux opinions dont chacune avait trouvé des 
partisans. Ces nerfs, ajoute l'auteur, sont petits, 
moiis, rougeàtres^ et appliqués sur les parois des ar- 
tères utérines (i). En entrant dans la substance de la 
matrice, ils disparaissent tout-à-coup, et Toeil, même 
bien armé, ne peut plus les distinguer; ils semblent 
se terminer dans le tissu celluleux ou muqueux, in- 
termédiaire entre les vaisseaux sanguins et les lympha- 
tiques , non moins qu'entre les fibres charnues , ou 



(i) Jeân-fiernard-JacquesBehrendsa démontre , en 179a, la 
même chose pour les nerfs du cœur, dans sa dissertation, rëim-' 
primée l'année suivante par Ludwig , et à laquelle on n'aurait 
eu rien à reprocher si au lieu de l'intituler Cor nervis carere^ 
l'auteur lui eût donné pour titre : Cor, quomusculusy nervis caret. 
Il faudrait plusieurs volumes pour écrire l'histoire détaillée des 
discussions auxquelles a donné Heu cette thèse si célèbre et si 
mal interprétée par ceux qui ne jugent des livres que d'après le 
titre. Beh rends, né le 1 5 décembre 1769, à Francfort-surrle- 
Mein, a terminé sa carrière en cette ville, le 3 janvier i823i 
On a remarqué qu'il fut le premier protestant reçu docteur sr 
d'université catholique de Mayence. Il le fut sous les auspices 
du célèbre protestant Sœmmerring , élu doyen de la Faculté de 
médecine par le choix libre de ses confrères , tous catholiques^ 
De pareils rapprochemens plaisent au sage, et le réconcilient un 
peu avec le gepre humain. 
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même se convertir en ce tissu. Aussi M. Tiedemaunse 
range-t-il à 1 avis des anatomistes qui pensent que les 
ramifications du nerf grand sympathique doivent être 
considérées comme appartenant exclusivement aux 
artères. 

Quelque intéressantes que soient déjà ces observa- 
tions y l'auteur y en a joint d'autres encore y qui ne sont 
pas moins précieuses. Ainsi par exemple , il a re- 
connu que le volume et le nombre des nerfs utérins 
varient aux diverses époques de la vie , qu'ils sont très- 
petils chez les jeunes filles y plus gros chez les filles 
nubiles et les femmes adultes, et fort petits chez les 
vieilles femmes. 11 s'est assuré en outre, par l'examen 
des cadavres de plusieurs femmes mortes peu de 
temps après leurs couches , que ces nerfs deviennent 
réellement plus gros et plus nombreux durant la ges- 
tation, comme l'avait déjà dit G. Hun ter. Il était assez 
inutile, suivant nous, après avoir prouvé ainsi l'exis- 
tence des nerfs utérins par l'intuition et l'autopsie, 
de chercher encore à la démontrer indirectement par 
les faits physiologiques et pathologiques, dont l'énumé- 
ration ne remplit d'ailleurs qu'un petit nombre de 
lignes , parmi lesquelles nous n'avons pas été médio- 
crement surpris de lire celle-ci : Pari modo stjlus 
utero immissiîs , à Jeminâ sensu percipitur. Un 
énoncé aussi sec de phénomènes auxquels le crime, , 
seul peut donner naissance , ne semble-t-il pas 
annoncer que ce crinçie, dont on assure que quelques 
misérables font un trafic infâme, n'est pas unique- 
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ment relégué dans les vasles foyers que les capitales 
offrent à tous les genres de corruption ? 

L'ouvrage de M. Tiedemaon sera placé dans la bi- 
bliothèque de tous les anatomistes : les chirurgiens et 
les accoucheurs qui aspirent à quelque chose de plus 
qu'au titre de routiniers^ ne pourront non plus se 
dispenser de le lire. Les planches ^ dont deux finies , 
et deux au simple trait ^ sont de la plus belle exécution. 
Elles font honneur au talent de M. Roux ^ professeur 
de dessin^ et en particulier d'iconographie anatomique^ 
à l'Université de Heidelberg. 

A.-J.-L. JOURDAN. 



Hygiène oculaire , ou conseils aux personnes dont 
les jeux sont faibles et d'une grande sensibilité ; 
par Réveillé - Parise , D. M. P. 2** édition. Pari%, 

l825,Z>î-l2. 

Il nous manque moins d'ouvrages sur l'hygiène que' 
sur la certitude incontestable , et pourtant encore 
contestée, de la médecine moderne; l'hygiène de 
Tœil, destinée aux gens de lettres, aux artistes, aux 
hommes d'État, aux administrateurs , pourrait bien 
nous amener des hygiènes auriculaire, linguale, ol- 
factive, en faveur des musiciens, des gastronomes, 
des maîtres-d'hôtel et des parfumeurs. Andry et Des- 
bordeaux, qui s'occupèrent de prévenir les difformités 
des enfans; Salgues, qui fit l'hygiène des vieillards; 
Folhergill, Buchan et Alphonse Leroy , auxquels les 
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femmes doivent des conseils sur les moyens de con- 
server leur santé; Tissot et Brunaud^ qui s'in- 
téressèrent à celle des gens d^ lettres; Bévolat, à 
qui Ton doit une hygiène des camps; Delivet^ qui 
écrivît pour Tbomme de mer ; Périer qui , mu par 
un zèle moins restreint^ légua ses avis salutaires à 
tous Içs âges et aux deux sexes; enfin, Lessius, 
Cornaro, Hufeland et Millot qui, moins présomp- 
tueux que les transfuseurs , consacrèrent de nom- 
breuses pages à la gérocomie, ont droit certai- 
nement à la reconnaissance publique; mais il nous 
semble que leurs écrits eussent été d'une utilité plus 
générale si , comme ceux de Willich et de Tourtelle , 
leurs ouvrages, au lieuji'étre partiels, avaient em- 
brassé l'ensemble de Thygiène. 

Ce reproche , auquel Fauteur de la brochiire que 
nous analysons a donné lieu, retombe inévita- 
blement sur lui; mais il doit s'y montrer d'autant 
moins sensible, qu'il rappelle aussitôt le « mieux 
vault laisser désir de soy que satiété » de Montaigne 
et qu'il suppose une estime telle de notre part , et , 
nous osons le croire, de celle de la plupart des 
lecteurs, qu'il parait penser qu'on serait charmé de 
le voir faire pour l'homme, considéré en général. et 
en particulier, ce qu'il n'a fait que pour l'un de ses 
organes. Nous blâmons ces œuvres morcelées, ces 
parties d'un tout, parce que si elles ont le faible 
avantage de s'adresser a quelques fractions de la so- 
ciété, elles ont le grave inconvénient d'être inutiles 
à la masse entière. Ensuite en les considérant par 
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rapport à la théorie médicale, on ne pent se dissi-^ 
muler le chaos qu'elles y établissent^ les redites 
dont elles la surchargent, et la nécessité d'ouvrages 
complets sur chacune des nombreuses parties de notre 
art : nous n'avons déjà que trop de monographies 
en tout genre, de supplémens et de complémens. 
N'est-ce pas des auteurs de ces derniers ouvrages 
que Montesquieu a voulu parler, lorsque, dans ses 
Lettres persannes , il s'écrie : a Vous êtes un Êabile 
homme ! Vous venez dans ma bibliothèque , et vous 
mettez en bas les livres qui sont en haut, et en 
haut ceux qui sont en bas : c'est un beau chef- 
d'œuvre !» 

L'auteur fait le panégyrique de la vue , qu'il qua-^ 
lifre , avec raison , de sens de l'invention. Elle est aussi , 
ce nous semble, celui de l'imitation. Accordant trop 
à la mémoire de ce sens , il prétend n'avoir de souve- 
nirs positifs des objets et des choses qu'autant qu'il se 
remémore les impressions visuelles qu'il a reçues. S'il 
en était toujours ainsi , on pourrait conclure que les 
gnosiiques , qui la nuit éteignaient les flambeaux pour 
se mêler entr'eux et jouir sans réserve des plaisirs de 
Tamour , ne s'en souvenaient jamais ; et que les hym- 
nes sacrés des religieuses de Lonchamps , qui , sans 
être aperçues , faisaient retentir de leurs accens le& 
voûtes du monastère , sortaient bientôt de la mémoire 
pour n'y plus revenir. 

M. Réveillé-Parise s'occupe de la négligence qu'on 
apporte, en général , à la conservation des yeux. Nous 
nous permettrons de lui faire obseryer que ce ne sont 
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. pas les personnes dont il parle qui commettent leâi^ 
plus fréquens excès dans le régime. Les mœurs de 
Paris ne sont point celles de Londres; chez nous^ilest 
rare de voir des gens de bon ton se gorger d'alimens 
et s'enivrer habituellement. C'est plutôt dans cette 
portion de la société désignée sous le nom de peuple , 
qu'il faut chefcher des vues continuellement lésées 
par des excès diététiques de tout genre. 

Quant aux lumières trop vives ou peu ménagées, 
l'auteur en applique arbitrairement l'influence exclu- 
sive et dangereuse aux personnes privilégiées don t nous 
venons de parler. Leurs apparlemens sont non-seule- 
ment situés au premier élage et ombragés par des 
jardins, et par conséquent moins clairs; mais encore 
les fenêtres, masquées par des persiennes ou des ja- 
lousies, par plusieurs rideaux, le plus souvent de 
taffetas , ne donnent entrée qu'à un demi-jour. On con- 
naît les avantages que ces lueurs incertaines répandent 
dans les boudoirs/ 

C'est peut-être aussi, avec un peu d'injustice, que 
l'auteur dénonce les couleurs éclatantes et tranchées , 
comme causes actuelles de contrastes e^xcitans. Au- 
trefois, les étoffes empruntaient effectivement leurs 
teintes aux sept couleurs du spectre solaire; tandis que 
de nos jours, fatiguée de cette uniformité tranchante, 
la mode a cru devoir adopter les nuances intermé- 
diaires et cent coloris différens, dont la nouveauté 
exige des noms nouveaux. Nous attribuons en partie 
la multiplicité croissante des cécités , che»les femmes 
^u moins, à l'usage abusif qi^'elles font des voiles; 
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la fréquence desamauroses et des cataractes y clans les 
contrées méridionales où la jalousie des honimes les 
oblige d'en porter^ non-^seuleméntanmaisplusiears^ 
déposent en faveur de cette opinion. 

Bien que Vauteur note les symptômes qui annon- 
cent la fatigue des yeux , qu il nous soit permis de lui. 
dire que , dans le Conservateur de la vue , par M. Che» 
valîer , nous avons trouvé cet article mfeux traité. 
Comme lui, M. Réveillé -Parise conseille Tusage 
modéré de la vue afin d'en prolonger la jouissance^ 
mais il ne parle ni des avantages des pupitres à laTron- 
çhin , ni des inconvéniens qui résultent des stéréoly- 
pies , des typographies, des éventails et de la lecture 
pendant la promenade. 

A l'occasion des soins d'hygiène générale relalifs à 
la vue, il est dit que les ophthalmies, si communes en 
Egypte et en Arabie , dépendent de la sécheresse 
jointe à la chaleur, et de Tirritation continuelle qui 
résulte de l'éclat de la lurafière , de la grande évapora- 
tion des larmes et de la poussière qui s^élèvent sans 
cesse dans l'atmosphère. Cela est vrai , mais il fallait 
faire observer de plus que cette poussière, ainsi que 
le dit Alpîni, est brûlante, nitreuse , et , comme telle, 
irrite autant chimiquement que mécaniquement. Enfin 
comme l'a remarqué Savaresi , les plaines de l'Orient, 
argilleuses et crayeuses, laissent s'élever de leur sur- 
face du natron, et de Thydro-chlorate de soude , non 
moins irritant que le nitrate de potasse. 

Plus bas, nous apercevons le moijluxion qui, répété 
par l'auteur, nous engage à lui faire sentir ce qu'il a 
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dç suranné et de peu compatible avec l'état actuel de 
la médecine. Débarrassée de tout ce dont l'avaient 
surchargée les humoristes , elle doit emprunter au- 
jourd'hui un nouveau langage^ et rejeter pour toujours 
les expiassions qui se rattachent à des théories re* 
connues vicieuses. 

Pour ce qui est du siroco des Italiens , nous con- 
naissons parfaitement ses effets , mais nous voudrions 
«avoir comment ^ en donnant des pesanteurs de tête, 
il influe inévitablement sur les yeux. Selon M. Ré- 
veillé-Parise 9 quand les alimens sont acres, salés ou 
épicés, ils échauffent le sang et le déterminent à se 
porter vers la tête. Nul doute^qu'il suffise de citer une 
telle phrase pour faire apprécier ce qu'elle renferme 
de gothique et d'impropre. 

(f Une réplétion extraordinaire de l'estomac, ajoute 
l'auteur, comprimant lès viscères abdominaux, fait 
refluer le sang vers les parties supérieures. » Nous con- 
cevoùs qu un ralentissement, et même qu'une sorte de 
stase instantanée puisse s'ensuivre, mais nous avons 
peine à admettre un véritable reflux. Si ce reflux 
suivait constamment lés plénitudes outrées du ventri- 
cule, il faudrait que les apoplexies, déjà si commu- 
nes, le fussent encore bien davantage. 

Le chapitre quatre, le plus long de tous , est aussi, 
à nos yeux, le plus susceptible d'objections. 11 se 
peut que nous soyons trop sévères, mais comment ne 
pas s'exposer à encourir ce reproche, quand on lit 
4^u'après un repas copieux, les yeux sont à fleur de 
tête; que le bon état de l'estomac influe étonnamment 



Digitized by 



Google 



( 65 ) 
sur celui des yeux; qu'on guérit une foule d'ophtlial^ 
mies rebelles et anciennes par le seul usage de leau^ 
et autres choses de ce genre ? 

L'auteur croit aussi , Comme le vulgaire , que des 
saignées réitérées ou des hémorragies fréquentes afiai- 
Missent la vue. Ici, une réfutation est d'autant plus 
urgente, que bien des malades chez qui la saignée est 
indiquée, se refusent à là laisser pratiquer, a cause de 
l'affaiblissement de la vue qu'ils supposent devoir s'en- 
suivre. Nous nous rappelons avoir saigné plus de trente 
fois une malade , et cela, dans l'espace d'environ huit 
mois, sans qu'elle se soit plaint de ses yeux en aucune 
façon. Nous avons vu bien des gens qui se faisaient 
saigner régulièrement chaque année , et qui avaient 
la vue tout aussi bonne à soixante ans qu'à leur troi- 
sième lustre* Enfin nous pourrions citer une femme 
célèbre dans un certain genre, qui, saignée chaque se- 
maine^ le fut , autant que nous nous le rappelons, trois 
cents et quelques fois, sans que sa vue en souffrît. 
Quant aux hémorragies fréquentes, nous soutenons 
qu'elles n'ont pas plus d'effet sur la vue , car nous 
avons observé plusieurs phlhîsiques atteints d'héma- 
témèses fréquentes, plusieurs femmes dévorées par 
d'affreux cancers de l'utérus qui occasionaient des 
métrorrhagies souvent renouvelées , et jamais l'affai- 
blissement de la vue n'en a été le résultat. 

Tout en accordant à M. Réveillé-Parise que les 
sujets épuisés par les jouissances vénériennes ont 
•les yeux dans un état extrême de faiblesse et d'abat- 
tement, nous lui ferons observer que, dans ce cas, 
T. XXXI. ^ 5 
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s'altachant trop exclusivement à ces organes ^ il 
néglige l^s parties qui les entourent. Ainsi les 
paupières^ principalement Tinférieure^ après des 
abus de cette nature y sont affaissées^ d'un blanc pâle 
et plombé 9 et circonscrites par une ligne sémi-cir-» 
culaire, brune ou jaunâtre, qui mesure le contour 
de l'entrée dei'orbite. 

Nous n'avons rien a dire sur le chapitre cinquième 
qui renferme huit règles particulières, si ce n'est 
qu'il s'en trouve d'impraticables, udu' pas physi- 
quement, mais relativement aux besoins et aux 
habitudes des personnes auxquels on en conseille 
l'application. 

Le chapitre septième, qui traite des principes 
relatifs à l'usage des verres, ne peut manquer d'être 
lu avec fruit; seulement on y trouve autant de 
physique que d'hygiène. 

Le choix des verres demandait plus de déve- 
loppement. On y lit de bonnes choses, sans doute; 
mais iln'y est question ni du fliot-glass, ni du cail- 
lou du Brésil , matières qui doivent être préfé- 
rées- 11 y manque^ en un mot, ce que l'on trouve 
à cet égard dans le Conservateur de la vue de 
M. Chevalier. 

M. Réveillé -Parise insiste sur les dangers des 
lumières artificielles. Comme lui , chacun les sent ; 
toutefois le moyen de suppléer sans inconvénient 
à la clarté du jour? Puisqu'il ne fait pas .mention 
du gaz hydrogène , nous dirons que la flamme qui 
résulte de sa combustion, étant plus vive et plus 
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gazeuse que celle qui s'élève des corps gras en 
îgDÎtion^ irrite davantage la vue et la fatigue plus 
promptement. 

Le dernier chapitre , dans lequel l'auteur s'occupe 
de la conduite à tenir dans les cas d'accidens ou 
de maladies le'gères des yeux , est plus chirurgical 
qu'hygiénique. On doit lui savoir gré, néanmoins, 
des indices qu'il donne pour qu'on ne confonde 
point la névrose des yeux connue sous le nom cf ima- 
gination perpétuelle de Maître-Jean, avec les ap- 
parences fallacieuses qui annoncent le commencement 
de la cataracte : M. Demours n'avait rien laissé à dire 
sur ce point. 

Nous reprocherons à M. Réveillé-Parise d'avoir 
omis d'indiquer, conlnie de puissans préservatifs, les 
lunettes achromatiques et l'écriture en relief sur des 
papiers de couleur tendre. 

Quelques considérations sur la cause de la myopie 
terminent son travail. C'est , sans contredît , la partie 
la mieux traitée. Il y fait mention des théories, au- 
jourd'hui inadmissibles, proposées pour expliquer cette 
infirmité; il fait sentir que, bien qu'enrichie des belles 
expériences de Newton et des calculs d'Euler, la 
'physique qui a pour objet l'optique, est encore in- 
suffisante pour expliquer plusieurs phénomènes de la 
vision. Ensuite , parlant du trou central de la rétine, 
découvert par Sœmmerring en 1791 , et^du canal go- 
dronné que François Petit décrivit le premier en 1728, 
il dit que l'un est particulier à l'homme et au singe , et 
que l'usage de l'autre n'est pas encore connu. Peut-être 

5* 
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ici y a-l-il erreur? car Fragonard, au lieu d'un troo^ 
trouva sur la réline du singe une tache pâle y allongée^ 
taudis que^ d'un autre côté> Gavard, assignant les usa- 
ges parliçuliers du canal godronoe, dit qu'il donne 
au globe; de l'œil le volume requis pour l'exercice de 
ses fonctîoÉs., qu'il tient la rétine étendue sur la cho- 
roïde^ qu'Éécarle le cristallin à une juste distance de 
la premièrade ces membranes-., pour que les objets s'y 
peignent d'une manière distincte , et qu'il conserve 
enfin aux rayons lumineux le degré de convergence 
qu'ils ont acquis en traversant le cristallin. Cette ex- 
plication est préférable à celle de M. Jacobson qui pré- 
tend que le cristallin se porte en avant ou en arrière , 
selon que l'on examine un objet placé près ou loin des 
yeux; et cela, par la distension du canal godronné au 
moyen de l'humeur aqueuse qui y pénètre par une ou- 
verture triangulaire. Cette mobilité du cristallin est 
plus fictive que réelle , car l'absence du vide en cet 
endroit suffit pour la faire' rejeter. 

L'allongement de l'œil , considéré par de Lahire et 
Elemp comme la seule cause de la myopie , nous sem- 
ble une opinion dénuée de fondement raisonnable , 
et avec juste raison combattue par l'auteur. Les mus- 
cles de. l'œil ont-ils assez de force pour l'allonger ? et 
un organe orbiculaire , formé en grande partie de li- 
quides plus ou moins condensés, est-il susceptible 
de conserver une forme allongée , en supposant toute- 
fois qu'il puisse la prendre ? Nous ne le pensons pas. 
S'il nous appartenait de donner notre opinion sur la 
cause de la vue courte i nous indiquerions comme 
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telle, à rinstar de Buffoa , la sensibilité moindre de la 
rétine ^ et nous citerions à l'appui les myopies sur- 
venues subitement , et dont parlent Smith , de Lahire 
etGendron. D'ailleurs les myop€î3 ne deviennent-ils 
pas fréquemment amaurotîques , et le besoin de rap- 
procher des yeux les objets , afin qu'ils soient vus dis- 
tinctement , ne- dépend-il pas plutôt de l'affaiblisse^ 
ment de la sensibilité de la rétine , d'ùne**sorte d'hé- 
râéralopie , que d'un excès de réfraction de la part du 
globe visuel ? 

Quand, plus loin, nous lisons ce que Le Vaillant ra- 
conte de la portée extrêmement grande'dè la vue des 
Hotlentots, nous ne pouvons que nous rappeler aussitôt 
quelque chose de plus fort, mais de moins digne de 
foi : c'est que les Athéniens , qui passaient pour avoir 
de fort beaux yeux et la vue ti'ès-perçarile , décou- 
vraient à dix lieues , ainsi que le prétend P^w , les 
plunies du casque de la statue de Minerve. 

L'auteur termine son travail par une assertion qui 
ne -nous paraît pas tout-à-fait juste : il dît : « Si les 
personnes qu'on a opérées ( de cataracte ) ont besoin 
d'un verre convexe, ce n'eat que dans les cdmmen- 
cemens et pour diminuer l'excessive sensibilité de la 
rétine, depuis long-temps soustraite à l'action de la 
lumière. » Nous estimons qu'un verre convexe, loin 
d'affaiblir la sensibilité de la rétine, doit l'augmenter 
à cause de sa propriété réfrangible , et que les verres 
dont se servent les personnes opérées de cataracte, peu 
forts en réfraction vu leur faible convexité^ sont 
plutôt destinés à suppléer au cristallin extrait ou 
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abaissé : aussi s'en abstieqt-oo pour Tordinaire après 
une cataracte membraneuse. 

L'opuscule de M. Rëveillé-Parise est écrit ayec 
clarté, il renferme qaelques vérités utiles, et mérite 
d'autant plus nos éloges que, publié dans un siècle de 
lumières j{ il a pour but d'en favoriser la perception. 

L.-V. K. 



Petit Traité des rétentions d urine ^ causées le plus 

fréquemment par un ou plusieurs rétrécissemens du. 

canal de l'urètre / et des- moyens ingénieux à 

laide desquels le célèbre Ducamp détruisait corn-- 

plètement ces rétrécissemens et obstructions du con-, 

' duit urinaire. Traitement modifié par H. Du- 
bouchet, chirurgien , médecin consultant y cheval- 
lier de r ordre de StrJean de Jérusalem , membre 
résident de la Société Linnéenne de Paris et de 
plusieurs autres Sociétés savantes de la mêmf 
ville. Paris, 1823 ; m-S** de 148 pages. 

Ducamp avait k peine fermé les jeux, que les 
journaux quotidiens de la capitale, en faisant con- 
naître sa pnort, annoncèrent que MM. tel et tel 
avaient les talens requis pour appliquer les in- 
génieuses modifications que ce jeune et laborieux 
médecin avait fait subir au traitement des maladies 
du canal de l'urètre. Les uns, essayant le charlata- 
nisme, avaient décoré leur annonce emphatique de 
l'apparence de I9 modestie; les autres, plus habitués 
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à profiter de la crédulilé publique^ dëclaraiont aVbir 
été initiés par Ducamp lui-même qui les avait chargés 
de continuer ses observations et d'achever ses tra- 
vaux. Une lettre de la veuve de cet infortuné fit 
cesser le scandale , et le public oublia les noms de 
ceux qui se croyaient appelés à partager exclusi- 
vement rhéritage d'un homme de génie. 

En publiant un petit traité sur les rétentions 
d'urine^ M. Dubouchet n'a-t-il pas eu Tiotention 
d'arriver au même but par un autre chemin ? Les 
médecins qui liront sa brochure répondront à cette 
question. 

L'auteur déclare qaW n*écrit pas pour les mé^ 
decins. Cette profession de foi fait suffisamment* 
connaître son but. Il ne néglige rien pour engager 
les pa tiens à s'adresser à lui. Dans le zèle qui le 
dévore, il voudrait guérir tous les condtiils urinaires 
étranglés , obstrués ou rétrécis ; les débarrasser d'un 
- mucus qui s'épaissit , ^it par s^amoncelçr / des 
glaires qui formant un dépôt réunissent les parois 
correspondantes et ferment tout passage à l'urine. 
Il faudrait être ennemi du bien public pour ne pas 
répondre avec-reconnaissance aux vœux de l'auteur. 
« J'espère 9 dit-il , qu'on saura quelque gré de ses' 
efforts à un jeune praticien que le désir de soulager 
l'humanité pousse et anime* dans tous ses travaux f 
qui n'a pas de plus grand plaisir que de se voir en^ 
touré des gens de l'art quand il opère ^ et qui déjà 
a eu le bonheur de voir ses procédés curatifs sou^ 
Jager la douleur ^ et être approuvés par les tnédecins^^ 
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célèbres auxquels il a soumis cette nouvelle m&« 
thode. » 

Écrivant pour les gens du monde , M. Dubouchel 
écarte avec soin les expressions qui pourraient les 
rebuter; il porte lattention jusqu'à réduire son petit 
traité à un petit nombre de pages ^ et à éviter toute 
description anatomiquë de l'appareil génito-urinaire. 
u Pans ce petit traité y dit Vanieur , je me propose 
d« parler d'un des maux les plus communs y les plus 
redoutables et en même temps les plus douloureux 
qui affligent l'humanité. Je n'entrerai point dans 
des détails anatomiques sur la partie qui en est le' 
siège : si j'employais des termes inconnus à nos 
lecteurs , ils rejetteraient, je n'en doute pas , ce petit 
ous^rage ^ui nest pas cTun volume eff*r ayant. ..... » 

Pour donner une idée du talent de M. Dubouchet 
comme écrivain y je ferai lea deux citations sui-* 
vaiites que je prends au hasard dans sa brochure : 
w 11 faut avouer que juscfu'à ce jour 1 art était plongé 
dans les ténèbres, et qu'on n ayait absolument aucune 
donnée certaine sur tes rétrécissemens du canal de 
l'urètre. Aucun SLUieur jusqu^à ce jour ne m'^a paru 
avoir découvert rien qui puisse nous tirer de Tin-r 
certitude 'oùnotis étions plongés, ty 11 part de ce 
principe,, w qui est que y toutes les fois qu'une inflam-* 
niation a passé à létat chronique , elle a de la pro^ 
pension à sejlxerplus particulièrement sur une partie 
qid en est le siège» » Cette proposition n'est-elle 
pas très -féconde et surtout très- clairement ex*" 
primée ? 
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Après avoir décrit les symptômes effrayans qui 
accompagnent une rétention d'urine ,M. Duboucbet 
dans un beau mouvement de philanthropie s'écrie : 
« Combien est douloureuse la position de celui qui^ 
se sentant un besoin extrême d^uriner , ne peut y 
satisfaire ! Il est affreux d'éprouver les plus vives 
douleurs en accomplissant une des exigences les 
plus impérieuses et les plus habituelles de la nature ! » 
Si l'auteur compose un jour un ouvrage sur la cons-^ 
tipation^ l'exclamation que je viens de citer pourra 
lui servir ; il n'aura qu'un mot à changer. 

Z. 



Doctrine des rapports du physique et du moral pour 
sentir defondemens à là physiologie dite intellec- 
tuelle et à la métaphysique; par F. Bérard , docteur 
en médecine de la Faculté 'de Montpellier^ me- 
decin delà Charité y etc. Paris ^ i8:23; in-8* de 6^5 
pages. 

L'idéologiste étudie les lois de la pensée, le psy- 
chologiste en recherche la cause essentielle , le phy- 
siologiste étudie les fonctions encéphaliques; l'idée de 
faire concorder ces trois branches de la science de 
rhomme pensant, et de tarir ainsi la source de discus- 
sionsinterminables pour quelques personnes etd'incul- 
pations graves pour d'autres , n'est pas d'un esptit ordi- 
naire: on ne s'étonnera pas qu'elle ait germédans la tête 
de M. Bérard. « Je veux montrer, dit-il,quelessciences, 
quoiqu'indépendanles, ne sont pas destinées à une 
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gaerre perpétuelle y et qa'3 existe pour elles une 

sorte de droit public qui maintient leurs droits reci^ 

proques^ comme un droit intérieur qui garantit leur 

liberté particulière. Je veux faire soupçonner qu'une 

science qui se déclarerait eu opposition formelle avec 

toute autre , doit être sortie des faits par quelque 

point. La vérité se concilie tous les intérêts : elle n'est 

que paix et harmonie dans le monde intellectuel. » 

La vérité n'a donc pas encore paru sur la terre, car 

jusqu'ici on n'a vu que guerre et discorde dans le 

jBonde intellectuel. 

M. Bérard témoigne la crainte de voir ses inten- 
tions ce attaquées paç la prévention , travesties par la 
calomnie^ ou, ce qui serait plus perfide encore, en- 
veloppées dans un oubli habilement concerté. » 

Il aurait dû s'abstenir de ce reproche anticipé ; il 
n'est ni juste ni généreux de se plaindre avant de sa- 
voir si on sera lésé j je ne doute pas qu'après avoir lu 
les articles qui seront faits sur son livre, M. Bérard 
n'ait du regret de cette protestation que rien ne 
justifie , puisqu'il n'a eu jusqu'ici qu'à se louer des 
critiques qui ont rendu compte de ses ouvrages. 

Des considérations générales sur les liens et l'étude 
de la physiologie et de la métaphysique , forment . 
une introduction très -remarquable dans laquelle 
l'auteur expose^ les vues qui Tont conduit à faire son 
ouvrage. C'est de toutes, les parties de ce livre 
celle qu'on lira avec le plus d'intérêt, et sans aucun 
doute la plus soignée. Ces prolégomènes sont suivis 
de onze chapitres dans lesquels l'auteur traite : i' 
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de la sensation} tx"" de Vidée; 3* du jugement , du 
raisonnement el des méthodes / 4* de la mémoire et de 
. Y imagination f 5* àes appétits yàesdésirs yàes affections 
et des passions f & de la volonté et de la liberté mo- 
rale f 7** du 6e/2M et du ôoti , ou du ^e/i^ moral f 8' d^ 
la volonté appliquée au mouvement des muscles / 9^ 
de V habitude , de Y imitation et de la sympathie j lO* 
du sommeil y des rêves y du r/eï/re et de Y aliénation 
mentale / 11" de \2l personnalité f 12^ de la psjrcho^ 
logie. , 

L'analyse de la partie physiologique de l'ouvrage de 
M. Bérard tiendra la plus grande place dans cet ar- 
ticle; je nfe parlerai de la partie idéologique qu'au- 
tant qu'il sera indispensable de le faire ; je passerai 
sous silence tout ce qui a trait à la psychologie ^ à la 
théologie ^ à la politique , à la littérature et aux 
beaux-arts (i). . 

i*". M. Bérard définit la sensation unç modification, 
un changeaient que l'honinie éprouve dans sa manière 
d'être, lorsqu'un corps extérieur le* touche par queW 
que point. C'est un phénomène d'une nature tout-à- 
fait opposée à celle du mouvement et des actes vi- 
taux. L'aclîon du cerveau n'est pas d'une nécessité 
aussi prochaine, aussi absolue qu'on le suppose , dans 



(i) Qu'il me soit permis néanmoins Je citer, ici , un passage 
court et touchant sur l'état présumé de l'ame après la mort:i 
« Elle ne conservera peut-être de tous les souvenirs de la terre 
que celui des personnes qui lui furent chères et qui avaieqt 
tenu une place si douce dans sa vie morale. » _ 
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Texercice de la sensibilité. Le cerveau n'est point^ 
comme on l'entend^ le centre^ raboutissant^ le point de 
départ du système nerveuit; ce système n'^est qu'un cer- 
cle , qu'un réseau qui enveloppe de ses nombreux filets 
tous les organes et presque toutes les molécules quî 
les composent; réseau continu dans son ensemble et 
complètement indépendant dans ses moindres parties^. 
Il n'y a donc point de centre commun physique dans 
le sens attaché ace mot. Si les sensations sont unies 
dans la conscience du même moi, c'est un fait gé- 
néral de l'animalité, et qui doit dépendre de toute 
autre circonstance que de la disposition du système 
nerveux; car un centre physique serait toujours com- 
posé départies, et le moi doit être simple. Donc le cer- 
veau n'est pas la cause essentielle , absolue, ni l'ins- 
trument, direct et exclusif de la sensation ; le cerveau 
n'est qu'une simple condition de Ja sensation; il est 
seulement nécessaire à sa perfection et à sa durée : 
encore n'est-ce pas une condition nécessaire , indis- 
pensable de toute sensation actuelle. Ce qui le 
prouve, c'est que les animaux décapités sentent, au 
moin^ à un certain degré, pendant au moins quelque 
temps, et que les animaux qui n'ont pas de cerveau 
ni même de nerfs, sentent aussi, par exemple, les po- 
lypes. Le cerveau n'est que le plus prééminent 
parmi tous les organes, qui produit dés impressions 
perçues par le moi. Les sensations étant d'un autre 
ordre que les phénomènes physiques , chimiques et 
vitaux, doivent être rapportées à xxneforce sensitwe , 
une sensibilité y et cela, sans sortir des faits, pourvu 
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tjué ces dénominations indiquent seulennent là cause 
quelle qu* elle soit de la sensation y et ne préjugent rien 
sur sa nature. Toutefois cette force doit être consi-* 
dérée abstractîvement de la matière, en tani que douée 
des propriétés physiques, ou chimiques, ou animées de 
propriétés vitales , telles qu'irritabilité , contracli- 
lité,etc. ; et abstractivement des organes considérés 
isolément. 

La sensation n'a pas lieu dans un otgàne, en tant 
que simple masse pesante, locomolile, ni e;i tant qu'ar- 
rogé, de certaine manière, ni en tant qu'apte à rece- 
voir des impressions : c'est un fait prirhitif de la vie. 

Les sensations sont tantôt plus actives, tantôt plus 
passives, jamais peut-élre elles ne sont entièrement 
actives, même quand l'attention va au-deyant d'elles ^ 
ni jamais peut-être entièrement passives, du moins 
dans la totalité de leur durée. La sensibilité purement 
vitale ou sans conscience est active; toutes les fa- 
cultés vitales même sont actives, spontanées. 

2®. L'idée est ce que nous éprouvons quand nous 
nous représentons les objets extérieurs de nos pro- 
pres modifications; c'est le résultat de l'attention, de 
la réflexion^ elle n'est point passive et suppose la 
volonté ; c'est une perception , une sensation active- 
ment travaillée par la réflexion ; c'est le résultat de 
J'activilé du moi sur les sensations; l'idée suppose né- 
cessairement l'existence de quelque chose hors d'elle* 
Tous les métaphysiciens anciens et modernes ont été 
ou sont sciemment , ou sans le savoir , idéalistjes : 
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n'admettre en physiologie que des phénomènes ^ des 
actes 9 en pathologie que des symptômes^ des grou-* 
pes de symptômes ou de phénomènes ^ des actes 
vitaux déviés de leur état naturel; ne voir dans les 
expressions de propriétés vitales , de force vitale^ 
d'état morbide essentiel^ etc. ^ que des abstractions^ 
des mots, de l'ontologie, c'est éire idéaliste. L'idée 
de causalité est une idée que nous puisons en nous 
et non pas hors de nous ; considérée en elle-même , 
elle est déduite et non pas primitive. Je prends 
quelque chose qui n'est pas moi , j'expérimente sur 
lui , je le modifie , et il change , je puis prévoir ces 
changemens : donc il a une existence absolue , indé- 
pendante, et tous les systèmes d'idéalisme et de mys- 
ticisme s'évanouissent comme des songes de l'esprit 
d'abstraction et d'explication. 

Les sciences physiologiques ne doivent comprendre 
que l'exposition de tous les phénomènes observés 
dans les organes à l'exception des phénomènes phy- 
siques , chimiques et moraux ; c'est-h-dire les phéno- 
mènes vitaux seulement. Ces derniers phénomènes 
étant d'un autre ordre que ceux qui viennent d'être 
nommés , supposent des causes particulières , des 
forces primitives, actives, propres, inhérentes à la 
matière vivante soit dans les humeurs , soit dans les 
solides, mais non dépendantes de l'organisation ou 
de Tarrangement des tissus. Etudier les lois de ces 
forces, leurs conditions organiques et physiques, 
voilà la vraie science physiologique. Expliquer la vie 
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par rorganisation, c'est ramener la physiologie direc- 
tement ou indirectement sous le joug des sciences 
physiques. 

3*. Le jugement est un acte particulier de l'activité 
du moi; c'est un nouveau résultat de cette activité ; 
c'est la faculté d'aflirmer par la pensée , et avec le 
secours des mots qui consacrent son travail , mais 
ne le constituent pas, qu'on sent ce qu'on sent en 
rapportant la sensation ou l'idée à un sujet, en divi- 
sant par la vue de l'esprit ou par l'analogie mentale 
le sujet du prédicat , et en affirmant que l'un est dans 
l'autre. Le jxigement n'exige donc pas une faculté pri- 
mitive; ce n'est pas un simple jeu d'organe. 

Le raisonnement n est qu'un enchaînement de ju- 
gemens, et la preuve la plus forte de l'activité su- 
prême du mqi dans l'exercice de ses facultés. C'est 
lui qui crée les méthodes; c'est Tart des méthodes^ 
chef-d'œuvre de l'esprit humain, qui établit la supré- 
matie de rhomme sur la matière, sur les animaux 
et sur l'univers. 

Inobservation est la considération des phénomènes 
dans leur esprit naturel; Y expérience y la considéra- 
tion de ces phénomènes dans des conditions que 
l'on établit. V analyse dirige, concentre l'attention 
du moi sur une série d'idées, pour l'élever ensuite 
du particulier au général, du simple au composé; la 
synthèse.y dans un principe général, découvre une 
foule de vérités particulières; l'oA^a/ogie compare deux 
objets et juge de l'un par l'autre; V induction décide 
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dVtie chose par une autre ^ de ce qui ne se voit pad 
par ce qui est apparent. 

La vérité consiste dans les rapporta exacts de nos 
idées ^ de nos sensations avec la nature des choses^ 
en tant et de la manière que celle-ci est accessible à 
nos moyens de connaissance ; par conséquent le cri- 
térium de la vérité doit se trouver dans une connais- 
sance exacte de la manière dont nous acquérons et 
dont nous formons nos idées. 

Le cerveau a un très-grand rapport avec l'exercice 
du jugement 9 du raisonnement^ de Tintelligence^ 
mais ce n'est ni la cause, ni l'organe, ni l'instrument 
de la pensée, ce n'est qu'une des conditions, un 
moyen auxiliaire de l'exercice de l'intelligence; l'ac- 
tion vitale de ce viscère soutient l'énergie et la force 
d'action du principe auquel la pensée appartient es^ 
sentiellement; il concourt seulement à fournir les 
sensations ou les matériaux des idées et des juge- 
mens. 

Les grandes fonctions ou le concours de plusieurs 
actes diriges vers un but final, positif, distinct, ont 
des organes j les forces primitives n'en ont pas ; il y 
a des organes de la digestion , la force digestive 
elle-même n'a pas d'organe, pas d'instrument; cette 
force , ainsi que toutes lea autres forces vitales, doit 
être conçue comme indépendante de la forme des 
molécules, comme inhérente à la matière, comme 
faisant parti de la matière, comme confondue et 
perdue dans son essence intime tjue nous ne con- 
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naissons pas : il y a des organes de la vue, de louïe; 
il n'y en a pas de la vision^ de l'audition considérées en 
elles-mêmes^ et comme des modifications spécifiques 
de la sensibilité. Les formes d'une molécule^ d*un tis>^ 
su^ d'un organe ne peuvent pas être prises comme 
principe d'action, soit physique, soit vitale, des opé- 
rations qu'il exerce. Cependant les changemens de 
tissu changent l'instrument de l'action. 

Loin d être le résultat de ce qu'on appelle l'orga- 
nisation, les foix:es vitales préexistent à l'organisation 
même : ce sont elles qui la décident dans le premier 
acte de leur formation, qui lentretiennent pendant 
la longue durée de la vie, qui la réparent plus ou 
moins quand elle souffre des pertes plus ou moins 
considérables, qui la reproduisent enfin en un être 
semblable au premier. 

Tout ce qu'il y a d'actif, de volontaire et de sen- 
timent réfléchi, ne saurait être rapporté qu'au moi 
lui-même, et non au cerveau qui est en lui-même pas* 
sif ou qui du moins , considéré dans les forces qui 
l'animent, est actif, il est vrai, niais d'une activité 
seulement spontanée, automatique, sans conscience 
ni volonté. Toute action organique supposée entre 
le moî et la réflexion du moi sur lui-même ne peut 
avoir lieu, car il ne peut y avoir d'instrument pour 
agir sur soi-même dans un principe qui ne nous est 
connu que comme action et sentiment. En un mot 
le cerveau agit dans la sensation , Vattention, la com- 
paraison, le jugement, la réflexion; mais il agit 
comme moyen d'exécution et non comme cause de 
T. XXXI. 6 
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ces opérations dont la cause est le moi. Ainsi c'est 
le moi qui pense et non le cerveau ; dans la pefisée 
le cerveau agît, au ntioins le plus ordinairement; com- 
ment agit- 51? on l'ignore. 

4'. La mémoire est la répétition de toutes les ope'-, 
rations du moij quelles qu'elles soient, avec la cons- 
cience de les avoir déjà faites; elle n'appartient pas 
à l'organisation dans sa première origine, ni dans les 
détails de son action même; c'est une faculté primi- 
tive qufn'a pas d'organe spécial. Le cerveau n'exerce 
sur elle qu'une action dynamique et non organique, 
qui soutient le jeu et l'énergie de son activité : donc 
il n'est qu'un moyen auxiliaire de ses ^cles et pou ' 
leur cause directe et essentielle. 

L! imaginât ion y c'est le moi qui combine en divers 
sens les souvenirs et produit des images particulières 
qui n'ont pas de modèle dans^ la nature. 

La mémoire et l'imaginalion sont, comme îa sen- 
sation, à la fois passives et actives; de même que 
la méipoire , l'imagination n'est pas une faculté or- 
ganique, elle ne saurait dépendre en eHe-même, 
d'aucune façon, d'un acte purement physique. Etant 
souifenû essentiellement active^ elle n'a pas besoin 
d'instrument organique, du moins dans ce qui la 
constitue essentiellement. 

5°. Les appétits ne dépendent pas de l'organisa- 
tion^ ils ne sont pas physiques dans le senlîment qui 
les constitue, mais seulement dans la cause qui les 
provoque et dans le but auquel ils s'appliquent. 

Vinstinct dérive non de la réflexion, ni de Torga-" 
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nîs^lîon^ ni dh^^itqdes sans origine^ mais dé loispri^ 
mordiales qui pénètrent et régissent a la fois Torga^ 
xxxsmid vivant et le moi; il suppose ^une sagesse dont 
on ne peut Irpuver la raison dans le corps où on en 
observe les phénomènes. L'inslinct appartient au 
moij le moi perçoit ses impressions et dirige ses 
niovivemens; c'est une impression innée, et une sirbple 
déterraînalion naturelle qui ne peut pas avoir besoin 
d organes, d'instrument. Dans certains rapports il 
est actif, car il s'avive par l'attention et diminue 
par les distracttons. 

Les désirs y les affections ne sont que les modifi- 
cations -de l'activité du moi sur les impressions de 
plaisir ou de douleur. Les passions sont le plus haut 
degré d'activité du moi; portées à un très-haut de- 
gré, elles absorbent cette activité entière et forcent 
rassentimenl dû moi y même contre la volonté. Les 
passions modifient les organes et n'en sont pas des 
modifications. * 

6«. Le moi est maître de ses^ctes, il dirige s^s 
opérations o« ses facultés ; il veut, il fait ce qu'il 
veut, dû moins quand il agit sur lui-même; c'est ce 
qu'oni nomriie vçiontéy liberté. La volonté n'est pas 
une action du cerveau. 

7**. Le sens moraly c'est le sentiment de plaisir ou 
de peine que nous éprouvons d'uQe ms^nière instan- 
tanée, sans céflexion, sans calcul, à_ l'occasion d^ 
certaines actions morajes. 

Le beau n'est qu'une abstraction qui embrasse l'en^ 
semble des modifications de la sei:isibiUté dite physi- 

6* 
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que, et de la ^ensibUité morale ou plutôt de toutes 
nos facultés^ 

8'. Le cerveau est une condilipn •du môuifement 
volontaire des muscles y il n'en est ni la cause directe 
ou essentielle, ni même instrumentale; les mouvemens 
volontaires onl lieu dans les animaux qui n'ont pas 
de nerfs; ils persistent quelque temps, le cerveau 
étant enlevé , surtout dans les dernières classés d'a- 
nimaux. 

9'. U habitude est commune à l'organisme vivant 
et aux facultés morales ou au inoif les habitudes ne ^ 
dépendent pas des qualités connues de la matière ; 
elle« ne sont pas entièrement passives, mais toujours 
soumises à l'activité du moi. 

JJimitation appartient au moi et non à la vie. 

La sympathie dépend du moi et non dé l'organisa- 
tion. 

lo"*. Le sommeil dépend en partie du moi qui ne 
prête pas son attention aux objets; dans ses rapports 
avec le moi il peut donc être considéré comme vo-r 
lontaire; c'est la fatigue du moi et non du cerveau ; 
la fatigue du cerveau n'en est que la condition , la 
cause occasionelle; sans elle le moi peut être fatigué 
et le sommeil avoir lieu. 

Xes rê^fes sont actifs et passife; les idées qui les 
comiposent dépendent à la fois de la volonté et de 
l'activité automatique des fonctions morales, de l'as- 
sociation des opérations morales avec l'état des or- 
' gaiies et les actions vitales. 
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Le somnamBulîsme est k la fois actif etpassif^ et re-* 
çoU lapplicalion de toutes les lois des rêves. 

Le délire n'est ni entièrement organique et vital, 
ni entièrement libre et moral. Quelquefois ledëli- 
raot raisonne bien et d'une manière ^zc^û^e^sur des 
impressions^^iu^^ej ,, et fait des combinaisons d'après 
les lois de la pensée.. 

L'état intérieur des org^mes peut produire sans- 
cause une affection de gaieté ou de tristesse ; et celle- 
ci peut rappeler aurmo/ les idées correspondantes^ 

U aliénation mentale ne doit pas être attribuée ex- 
clusivement au physique ; dans certains cas la manic: 
dépend essentiellement du physique dont les modîfi- 
Gcations vitales sont en rapport avec les sensations et. 
les idées. 

Telles sont les pruicipales propositions dont M. Bé- 
rard s'est attaché à démontrer k justesse ; il est équi^ 
table qu'avant de les admettre ou de Jes rejeter , le. 
lecteur prenne connaissance dans l'ouvrage même 
des argumens dont je n'ai pu rapporter qu'un très- 
petit nombre. Quant à l'exactitude de l'extrait qu'on 
vient de lire, je dois déclarer que je me suis servi au- 
tant qu'il m'a été possible des expressions de l'auteur 
dans la presque totalité du travail. Le premier devoir 
d'un critique est de faire connaître aussi complète- 
ment que possible le livre qu'il annonce quand c'est 
l'œuvre d'un homme de mérite ; le second est de louée 
et de blâmer dans ce livre ce qui lui parait louable 
ou blâmable. . 
M. Bérard paraltavoireupourbut de réfuterrasscrtioa- 
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des physiologistes qui pensent que les organes agis- 
sent en raison de leur stil'Uctirré ; il voit Ik un pas hors 
du domaine des faits; car quel rapport, dît-il, entre Tac- 
tîon vitale et la structure des organes ? Cette structure 
li'èst pas inutile sans doute à l'accomplissement de cette 
action, mais puisqu'elle n'en rend pas raison il faut 
bien qu il y ait une autre cause. Quelle eist cette cause? 
it l'ignore absolument ; par conséquent il doit ignorer 
lé rapport qu'il y a entre elle etFàclion vitale : en lui 
attribuant l'action vitale il sort donc , suivant lui- 
même, du domaine des faits; il explique ni plus ni 
moins que ceux qu'il accuse d'expliquer. Il prétend 
qu'il n'y a que coexistence, coïncidence dans l'action 
vitale et les. modifications connues ou présumées, de 
la structure organique, et que par conséquent ces 
modifications ne sont pas cause de cette action; ce 
qui au reste ne l'empêche pas de reconnaître que cer- 
taines deces modifications altèrent l'action vitale. Maïs 
alors, suivant lui, c'est seulement dans le moyen et non 
dans la cause que cette altération a lieu. En pratique ce 
sont là de pures subtilités ; il reste à démontrer si en 
théorie elles peuvent avoir une utilité spéculative. 
Nous examinerons plus loin la conséquence de ces 
assertions. Recherchons d'abord si M. Bérard n'a pas" 
appuyé son système sur quelques erreurs. 

Si nous résumons les opinionîs de M. Bérard slir les 
fonctions du système nerveux, nous verrons qu'il les 
réduit à fort peu de chose ; ce système n'est, selon lui , 
que l'agent à l'aide duquel chaque organe reçoit plus d'é- 
nergie en communiquant avec tous les autres. Quant 
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nu cenreau ^ ce D*est point le centre de ce sjslci^e en 
Uat que centre d'action; c'est une condition favo- 
rable sans doute , mais non absolue > indispensable 
à l'exercice de la sensibilité et de la pensée« Il est 
temps que l'on revienne de celte vieille erreur que l'on 
pense avec la tête. M« Gall avait départi une faculté^ 
une aptitude , un penchant presqu a chaque circonvo* 
lution du cerveau; M« Bérard n'en accorde pas une 
\seule en propre à la totalité de ce viscère. Quel motif 
a pu le conduire à restreindre autant l'importance du 
système nerveux et du cerveau? Il dit -que c'est un 
examen plus approfondi des faits physiologiques et 
moraux; lel^sl en effet le sujet sur lequel son esprit 
a opéré, mais il était animé du désir d'accorder le 
moins possible , afin de ne pas s'çxposer à concéder 
trop. De ce que des animaux décapités sentent, au- 
moins pendant r|uelque temps, il conclut que. le 
cerveau n'est pas une condition absolue de l'exercice 
de la sensibilité et de la pensée; à quoi reconoait-il 
-que ces animaux sentent après une telle mutilation? 
Ces animaux , dit-il , marchent , volent , s'arrêtent de- 
vant un obstacle et s'en détournent; ils retirent leurs 
membres quand on les touche et avec plus ou moins 
de force, d'étendue et de rapidité, selon qu'on les 
tourmente plus ou moins : ils finissent par se décider 
à fuir par cet enchaînement de raouvemens si com- 
pliqués, nécessaires à cet acte. Lorsque M. Bérard 
publiera avec détail les expérience^ qui l'ont conduit 
à établir ces résultats , nous examinerons jusquaquel 
-point il a bien observé. Les écoliers, néanmoins, au- 
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raient pu Ini dire que les mouches auxquelles on 
coupe la tête se décident très-promptement à sen- 
voler , mais que , quand on peut les suivre des yeux , 
on les voit aller se frapper contre la muraille et tom- 
ber aussitôt. Le tout se réduit à ceci : que suivant lut 
un animal sans cerveau peut marcher, s'arrêter de- 
vant un obstacle et s'enfuir. Accordons que non- 
seulement chez les animaux décapités , mais encore 
chez les animaux qui natm^Uement n'ont pas de cer- 
veau, ces diverses opérations sont le résultat de per- 
ceptions et de volontés; accordons-le même pour 
ceux qui n'ont pas de nerfs , pour les înfusoires et les 
zoophjtes. Que s'ensuil-il? Que M. Bérard^urait 
du en conclure, que non-seulement le cerveau mais 
encore tout le système nerveux est inutile à l'exer- 
cice de la sensation cl de la pensée, puisque des ani- 
maux privés de la totalité de ce système sentent et 
pensent, au moins s'il faut l'en croire. Vainement on 
lui aurait fait remarquer que jusqu'ici aucun homm« 
sans tête ne parait avoir pensé ; il répondrait proba- 
blement qu'un homme sans tête a cessé de vivre, et 
par conséquent nepense pas , mais qu'il n'en demeure 
pas moins capable de penser , et que d'ailleurs peut- 
être il pense encore après la décapitation. Le système 
nerveux ùe serait , ainsi que le cerveau , qu'une condi- 
tion de la vie et non de la pensée. Pour cela il fallait 
reconnaître , conformément h l'observation , que cer- 
tains animaux n'ont pas de nerfs; ne pas dire, sur une 
si m pie hypothèse de M. deBlainville, que tous les ani- 
maux ont des organe^cfessenSy un appareil locomo- 
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leur et des organes d'assimilation ; en se préservant 
de cette erreur, on se serait préservé de cette autre ^ 
que tout animal , qnême le polype , ^e/i^ et se meut vo-. 
lontair entent. M. Bérard accordant la perception et 
la volonté aux animaux sans têle y n'a pu se montrer 
moins libéral envers les animaux sans système ner-* 
veux; mais en accordant moins en anatomie, il au-» 
rait gagné en métaphysique ; il a trop cédé au désir 
de prouver que ces deux sciences ne s'excluent pas^ 
tandis qu'il pouvait arrivera ce résultat par un che- 
min encore plus direct. Une seule chose m'embarrasse > 
c'est que les vibrions sentant , percevant, voulant et 
pensant sans cerveau et sans nerfs , et se mouvant sans 
bras et sans jambes, je me sens disposé à croire quQ 
si ces membres ne nous 30nt pas précisément inutiles, 
au moins ne peut-on pas les considérée comme des 
conditions absolues , indispensables de la locomotion 
même chez l'homme. Pour peu qu'on y réfléchisse, 
op verra que la conséquence nécessaire du système 
de M. Bérard , est que le corps n'est pas une condition 
absolue^ indispensable de la vie. S'il me blâme de ne 
pas penser à cet -égard comme lui , je me fais fort de 
lui opposer une autorité à laquelle il ne répliquera 
rien : celle des livres sacrés dans lesquels l'idée de vie 
n'est jamais isolée de l'idée de corps. 

Les erreui's dans lesquelles M. BérâFd est tombé , 
viennent en partie de ses opinions physiologiques et en 
partie de ses opinions métaphysiques. Le mot organe 
n'est pas employé par les physiologistes habitués à 
mettre de la sévérhé dans leur langage , n'est pas cm- 
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ployé y dis-je, pour desigaer la seule condUîon y mais 
la conditioo appréciable par le» sens^ de Texercice 
d'oiie fonclioQ. Pris dans ce senS| qui osera dire que 
te cer?eau n'est pas Torgane de la peosée? Lorsqu'en- 
sluite les mêmes physiologistes affirment que de Tin- 
tégrîté de Torganisation , que de l'intégrité du cerveau 
dépend l'exercice libre et régulier de la pensée^ ils ne 
prétendent pas que ce soit là la seule condition^ mais 
seulement que c'est la condition corporelle de cet 
exercice. Quant aux autres physiologistes, M- Bé- 
rard pouvait les engager à rectifier leur langage qu'il 
trouve trop exclusif, et si parmi eux il en est qui ont 
été au-delà de ce que les sens leur faisaient aper- 
cevoir, il pouvait les rappeler dans le domaine de 
l'observation , mais sans en franchir lui-même les 
bornes^ saotS rétrécir le champ de la physiologie, 
sans porter atteinte à des notions que l'expérience de 
tous les temps et de tous les lieux a rendues populaires. 
• Si M. Bérard refuse le nom de science à la phy- 
siologie dans son état actuel , il se montre plus indul- 
gent pour la métaphysique et la morale qui , suivant 
lui , ne sont que ruines , matériaux précieux mais en 
désordre} il s'élonne qu'on leur refuse le droit de 
science considérée du moins comme isolée et indé- 
pendante, parce que, dil-il , une science est une 
collection de faits particuliers. Y aurait -il donc 
moins .de faits en physiologie qu'en métaphysique 
et en morale ; la physiologie n'est-elle donc pas une 
collection de faits particuliers ? 

Une erreur^avedeM. Bérard, est d'avoiradmis des 
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è^nâalion^ sinon absoltirnent passives , ào moins plus 
^assîv^s qu'actives. Si le principe sentant est un, la 
Sensation est une; coctirhent pourrait-il en être au- 
trement ? Dans un toul complexe il peut y avoir plu* 
sieurs îhodtfications ensenltle, dans un tout simple 
il ne.péul y en avoir qu'une; le principe sentant ne 
peut être en même temps passif et actif .* quel qu'il 
Soit, il est passif d'abord, dans la réception de l'im- 
pression ; mais dès qu'il y a perception, il est actif. 11 
n'y a pas de sensation sans perception , pas de per- 
ception sans altentioti; M. Bérard pense lui-même 
que l'attention est éminemment active : donc toute sen- - 
sation est active. Je ne poursuivrai pas la recher- 
che des conséquences auxquelles il a été conduit 
par celle première erreur; ce qui doit le consoler, 
c'est qu^il a moins erré que M. Laromîguière qui 
prétend que toute sensation est passive, par cela 
seul qu'il lui plaît d'istDlcr la perception de la sensa- 
tion, ce qu'on peut appeler jouer avec les idées 
comme avec des cartes. 

Si M. Bérard eût été conséquent a ses principes, 
puisqu'il prétend que les forces vitales sont, dans la 
-matière, confondues avec son essence intime , il au- 
rait du confondre également la force pensante avec 
cette même essence. Alors le corps humain eût été 
un morceau de matière mue par trois forces inhé- 
rentes à eWe-ïùème lAxna pkjsiquey puisqu'il est étendu 
et pesant; une vitale y puisqu'il se nourrît; une pen- 
sante , puisqu'il sent et réfléchit. H y avait un moyen 
d'échapper à cette conséquence, c'était d'admettre 
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l'existence isolée de la force vitale; mais c'eût été se 
montrer plus bartbésien que Barlhez« M. Bérard a 
vu cet écueil et l'a évité en^ partie ; il lui étant ré- 
servé d'échouer sur un autre. 

Qu'entend-il par une force confondue avec l'es-^ 
sence intime de la matière, lui qui croit que la 
matière est quelque chose? N'est-ce pas dire en.d'au-r 
1res termes que la vie n'est qu'un attribut de la ma- 
tière animale? En vain dira -t- il que ce sont des. 
forces f il n'aura fait que changer le mot : pour 
qu'une force ne soit pas la matière j il faut qu'elle soit 
hors de l'essence de la matière ;.le système de M. Bé- 
rard^ poursuivi dans ses conséquences rigoureuses ^ 
le conduisait donc au matérialisme. Comment a-t-il 
échappé à ce terrible résultat ? par une inconséquence 
à ses principes : en plaçant la force, pensante hors de 
la matière , il ne s'est pas aperçu que cette manière- 
de voir est une explication ; un effort de V esprit 
humain pour pénétrer les essences des choses / effort 
contre lequel il s'élève dans chaque page de son livre. 
Et, en effet, procéder à la recherche de la différence 
des essences, par les phénomènes, par les conceptions 
pures ou par l'imagination , n'est-ce pas toujours, 
qu'importe la manière , chercher à pénétrer la na- 
ture des essences ? M. Bérard. est le premier méta- 
physicien qui se soit fait une loi de ne pas aller jus- 
que-là , et pourtant il y est allé. S'il est conséquent 
à ses principes sur la distinction des phénomènes en 
trois cathégories, lorsqu'il rapporte les phénomènes 
moraux a une autre cause que celle qui préside aux 
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phénomènes vitaux , il s'est donc montré inconsé-* 
queiit en plaçant celle-ci dans la matière y et celle-là 
hors de la matière; et puisqu'il a du agir ainsi pour 
échapper au matérialisme vere lequel il se sentailirré- 
sistiblement entraîné , il a donc eu tort d entrepren- 
dre d'établir une alliance 5 j'ose le dire^ imprudente, 
entre la physiologie , l'idéologie et la métaphysique. 

Pour rintérêt de ces trois branches de la science 
de l'homme, il faut les isoler; elles n'ont de com- 
mun que le sujet sur lequel elles s'exercent^ trop rap- 
prochées, chacune d'elle nuit aux deux autres. Avant 
<Je fulminer l'anathème contre tout ce qui n'appar- 
tient pas à l'école de Barthez , M. Bérard aurait du 
réfléchir que le physiologiste qui se borne à dire que 
l'homme pense, et que le cerveau est l'organe de la 
pensée , sans rien préjuger sur la question d'une force 
pensante , infuse ou distincte dans l'organisme, recon- 
naissant que cette question est hors du domaine de la 
science des organes , nuit beaucoup moins à la cau$e 
de la métaphysique et de la morale , que celui qui 
veut appuyer les dogmes idéologiques et religieux sur 
d'autres bases que le raisonnement pur , les besoins du 
cœur humain et de la société, et l'autorité. Dans 
un passage très-remarquable de sa préface , M. Bé- 
' rard consacre lui-même cette séparation, invo- 
quée , non dans des vues anti- sociales, trop souvent 
supposées à ceux' qui l'ont réclamée , mais unique- 
ment dans l'intérêt de la science : « La physiologie 
peut seule, dit-il, se redresser elle-même. Toute autre 
science n'a le droit ni la mission de lui révéler les 
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secrets ^e Thomme tout enthr. Elle séuJe pent ap-r 
profondir le luyslèrc de la seasation^ qui renferme 
a coup spr la clef de la raison humaine , qu'on a 
cherchée en vain dans des abstractions. Elle peut servir 
la métaphysique, ne fut-ce qu'en se déclaranit incom- 
pétente dans ses doctrines. S'occupant spécial émeut 
de l'organisation et de la vie, elle seule peut fixer les 
limites de son domaine et se donner des lois. » 

L'ouvrage de M. Béi'ard porte le cachet du talent 
•et xiu savoir; il contient une exposition analytique 
de la plupart. des systèmes de philosophie et de mé*? 
taphysique, tracée avec profondeur, et plusieurs 
belles pages sur les grandes questions qui intéres-t^ 
^sent le plus l'homme social ; mais il est trop long 
dans certaines parties, trop court dans d'autres; on y 
trouve aussi de nombreuses redites, des affirmations 
trop éloignées de ce qui doit les justifier, quelque peu 
d'aigreur qui contraste avec le caractère de douceur 
de ce médecin, un ton tranchant toutes lés fois qu'il 
s'agit de blâmer ses maîlres et les nôtres , à Texcep^ 
tion des professeurs de Monlpellier; enfin des éloges 
hyperboliques de certains contemporains, dont quel-' 
«ques-uns sont égalés à Newton, à Galilée et à Bossuet. 
Sans cesse M. Bérard reprend son sujet ab Oifo^ 
prouve ce qu'il a déjà prouvé, et combat les mêmes 
■choses plusieurs fois de la même manière ; poursui-* 
'vant les opinions d*un physiologiste célèbre avec , il 
faut Favouer, une sorte d'acharnement , il va jusqu'à 
dire que w les rapports duphjrsique et du moral dés-^ 
Jionorent la raison ^f/mame dans son état actuel, et 
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ne peuvent guei'e servir que cx>mme représeuitant le 
<lernier résultat des méthodes vicieuses de r«Î60i»ie«- 
nienl si long-4emps suivies daos les scLenœs physiolc- 
gîques. M Parce qiTon a relevé quelques erreurs daos 
un ouvrage <le longue haleine , on q eel: pas aulodsé 
à en parler sur ce ton : espérons que les critiques fu- 
turs , plus indulgens que M. Bérard , malgré le per- 
feclionoement ultérieur de la raison humaine ^ n^ 
Infligeront pas utt jour sa Doctrine des rapports du 
phfsique et du ntoral parmi les ouvrages qui la dés- 
honoreront. 

Que gagnerait Fart de guérir à ladmission duoe 
force vitale? la digestion en sera-t-elJe mieux con- 
nue dans son état norîiaal et dans ses dérangemens ^ 
quand on admettra^ avec M. Bérard, que la force 
digestive n'a pasd'orgaues, que la digestion seule len a;; 
que la bile n'agit pas , mais bien la farce qui ^nànece 
liquide? Il me semble qu'on stimule^ que Ton purge 
leslomac et les intestins, et non la force digestive. 
M. Bérard tiemande quels progrès la physiologie a faits 
entre les mains des physiologistes qui attribuent la vie 
à l'organisation ; qu'il nous dise quels progrès cette 
science doit aux métaphysiologistes qui l'ont portée 
dans les nues ; ne doit-il pas aux physiolofjistes , dont 
il ravale un peu trop les travaux, les faits dont il se 
sert pour appuyer sesopinions; et lui-même, lorsqu'il a 
fait des expériences sur les aoimaux , qu'ciait-il autre 
chose qu'un physiologiste étudiant les organes ? 

H importe peu d'ailleurs que des physiologistes ad- 
mettent aujourd'hui des forces vitales , et que d'autres 
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n'en admettent pas ou refusent de s'en occuper : la 
question n'est pas là. La mëtaphysiologie n'est ni dans 
"le goût, ni dans les besoins du siècle qui a toujours 
présent le but pratique de ses rec&ercbes; M. Bérard 
lui-même admet le moins possible ces forces qu'il 
n'ose rejeter. Mais il résultera de la publication d« 
son ouvrage que physiologistes de Paris et métapby- 
siologiste&de Montpellier vont travailler de concert à 
l'étude de la vie considérée dans les organes. Ce livré 
apprendra aux élèves de Montpellier à ne pas étudier 
la vie dans les forces seulement; sous ce rapport il 
sera très-utile ; il propagera le goût de la saine phy- 
siologie dans la patrie de Barthez. C est dans ce sens * 
que s'opérera la fusion désirée par M. Bérard, et c'est 
seulement alors que la vérité se trouvera, comme il 
le dit ingénieusement , dans le point de doctrine 
commun aux deux écoles, et l'erreur dans ce que 
chacune d'elles enseignera de particulier. 

F.-G. Boisseau. , 
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Éloge de 'M. Halle y prononcé le i8 novembre iSaa, 
dei^ant la Faculté de médecine de Paris ^ par M. le 
Baron Desgenettes. Paris; i825; in^S"* de 2^pages. 

L'usage établi dans les écoles et les sociétés sa- 
vantes, de jeter des fleurs sur la tombe des hommes 
qui les ont illustrées , et de les oflrir en modèle à leurs 
successeurs j est le fruit dune grande pensée, d'une 
•pensée généreuse et féconde. Il en résulte des pré- 
ceptes qui se gravent profondément dans la mémoire 
et excitent la plus vive émulation , des matériaux pré- 
cieux pour l'histoire des sciences. L'éloge d'un savant 
oflre des difficultés qu'il est difficile de surmonter. 
On a également a éviter la boursouflure académique 
et la sécheresse du style biographique. M. le baron 
Desgenettes a loué le Ravoir de Halle , avec ce ton 
de noble simplicité qui sied à un professeur parlant 
du collègue que la mort lui a ravi; il a loué ses vertus 
en homme digne d'en sentir le prix , son caractère 
avec la finesse d'observation qui le distingue, et celte 
bienveillance qui sied si bien à Tamitié ; enfin il a 
caractérisé de la manière la plus ingénieuse , les sen- 
timens de religion aussi sincères que profonds qui 
animèrent constamment M. Halle. 

« M. Halle , aspirant, dit-il , à être médecin, ne 
songea plus qu'à mériter et à justifier le choix des 
malades qui se confieraient à ses soins. Il se propo- 
sait toujours, en même temps , d'éclairer autant qu'il 

T. XXXI. n 
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serait en lui y par la voie de l'observation ^ des expé- 
riences et de rinduction ^ ce même art que nous lui 
avons vu pratiquer avec des lumières si étendues^ 
les sentimens de Thumanité la plus compatissante 
et de la délicatesse la plus exemplaire. 

'» Le public , les hommes de tous les rangs et de 
toutes les fortunes eurent toujours des droits à ses 
soins aussi assidus que désintéressés. 

» Quel médecin eut plus de déférence pour les 
hautes renommées , et plu^ de bienveillance pour les 
talens naissans ou peu connus? Avec quelle candeur 
il se rangeait facilement à l'avis des autres , après 
avoir offert à leur méditation , dans les consultations, 
lesvues Us plus étendues et les plus variées ! Serait-on 
/ en droit d'en conclure qu'il manquait de résolution ?0n 
se tromperait. M. Halle avait des volontés très-pronon- 
cées dès que cela devenait nécessaire. Ce n'était pas 
de l'obstination, mais du vrai caractère. Quand il 
entendait médire, il souriait finement, et souvent 
avec dédain ; plus souvent il détournait la tête pour 
se boucher les oreilles. Quand il entendait calomnier 
des gens de bien , déprécier des services éminens , 
attaquer des institutions utiles et recommandables , 
c^était bien autre chose ! En effet, lorsqu'il éprouvait 
des mouveraens d'indignation, sa voix s'animait tout- 
à-coup ^ les expressions les plus heureuses accouraient 
en foule pour seconder sa pressante dialectique , et 
il s'élevait à une éloquence d'autant plus persuasive, 
qu'elle jaillissait de son cœur. » 
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Chacune des j^arlicolarités de la yie de M. Halle 
a fcmi*nî à M. le baron Desgenettes, Foccasion dtf 
jeter un coupl d'œîl sur le temps où il vivait, sur les 
institations qui dès-lors retardaient ou préparaient 
les progrès que la science a faits depuis la fin du siècle 
dernier; el, sous ce rapport encore, Téloge de M. Halle 
lAériie d'être lu attentivement et de demeurer coitime 
une pièce importante pont l'histoire de la médecine. 



Séance publique annuelle^^ tenue à T École royale 
d^ économie rurale et vétérinaire d^Âlforl. 

Les faits intéressans publiés chaque année lors de 
la séance publique des écoles vétérinaires d'Alfort et 
de Lyon , démontrent Futilité de semblables solen-» 
nités. Nous allons^ comme nous avons coutume de 
le fai^e , transmettre à nos lecteurs un extrait des 
observations remarquables comprises dans les dis- 
cours prononcés par M. Girard fils. 

L A l'ouverture du cadavre d'une vache pleine 
depuis quatre mois, morte à la suite d une chute^ on 
trouva dans l'utérus six veaux renfermés chacun dans 
une enveloppe particulière et parfaitement confor- 
més. 

n. On croit généralement que, parmi les femelles 
donbèsiiques, la v^che, la chèvre, la brebis , sont les 
seules dont le fœtus soit pourvu d'une allantoide dis- 
tincte. M. Dntrochet a pensé qu'il en était pour- 

7* 
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tant de même chez les autres feàielles dans les pre- 
iDiers temps de la formation du fœtus : cette opinion 
a para acquérir de la probabilité par la dissection qui 
a^té faîte d'un très-jeune fœtus de jument; lallan- 
toïde semblait former une poche distincte^ comme 
dans les ruminans. 

III. A l'ouverture d'un cheyal^âgé de quatorze 
ans à peu près , on a trouvé dans les canaux hépa- 
tiques un calcul du poids d'environ quatre onces six 
gros , d'une couleur brunâtre y et d'une consistance 
analogue à celle des calculs formés par les dépôts 
sédimenteux de l'urine. Desséché à l'air, ce calcul 
est devenu friable ; sa couleur jaunâtre a fait place 
à une couleur brune* plus foncée ; il était formé de 
couches concentriques plus apparentes en dehors 
qu'en dedans et dépourvu de noyau central ; sa sa- 
Teur était un peu amère , moins cependant que celle 
de la bile, et son odeur, celle d'un mélange de bile 
et de matière animale altérée. L'analyse faite par 
M* Lassaigne y a démontré tous les élémens de la 
bile , surtout une grande quantité de matière jaune 
sans aucune trace de picromeL 

IV. Une poche sphéroïdale à parois fibreuses , 
du diamètre de deux pouces environ ^ trouvée dans 
l'abdomen d un vieux cheval , attachée à la capsule 
surrénale droite , renfermait une substance gélatini-. 
forme 9 d'une consistance analogue aux caillots fibri- 
neux du sang. Cette substance, renfermée dans des 
prolongemens celluleux ,. semblables à ceux que forme 
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U membrane byaloïde^ et sur la surface desquels 
rampaient une multitude de vaisseaux sanguins très- 
apparens , présentait tous les caractères physiques et 
chimiques du sang. Les parois assez épaisses de ce 
kyste formaient un sac clos de toutes parts. 

Un autre Lyste, d'un pouce et demi à peu près de 
diamètre, a été trouvé dans une capsule surrénale; 
ce Lyste renfermait une substance jaunâtre y au rni- 
lieu de laquelle se trouvait libre une production os- 
seuse j n'ayant ni la forme ni l'aspect d'un tubercule , 
et qui pourtant contenait du carbonate et une assez 
grande quantité de phosphatede chaux, ce qui prouve 
que cette substance n'était point analogue aux cal- 
culs rénaux , puisque le phosphate de chaux ne se 
trouve jamais dans l'urine des herbivores. 

y. Un cheval alezan , de l'âge de douze ans à peu 
près , avait les mouvemens respiratoires très-irrégu« 
liers; l'inspiration se faisait à peu près comme dans 
l'état ordinaire ; mais la sortie de l'air était inter- 
rompue par un mouvement spasmodique suivi d'un 
affaissement considérable de toutes les côtes sterna- 
les qui, se portant avec violence en avant, faisaient 
éprouver à l'animal une secousse générale; en un 
mot , le soubresaut qui forme le caractère distinctif 
de la pousse , était beaucoup plus marqué qu'il ne 
l'est jamais dans aucun cheval ; celui dont il s'agit 
ayant été ouvert, on a trouvé qu'une partie de la por- 
tion flottante de l'épiploon pénétrait dans la poitrine 
â la faveur d'une ouverture de forme elliptique, du. 



Digitized by VjOOQIC 



( iï>a ) 
diamètre d uq pouce en hauteur ^i d'un peu moins en 
largieur, pratiquiée vera ie milieu du centre aponévro^ 
tique du diaphragme, Cette ouverture qui paraissait 
fort ancienne, portait dans toute sa périphérie un 
bord épais et arropdi> représentant une espèce d'our- 
let. La portion de lepiplpon^ qui la traversait de la 
longueur de plus d un pied, et de la grosseur d'un 
tuyau de plume à écrire, allait se fixer à la treizième 
côte postérieure droite , à une espèjce de renflement 
formé par suite d'une périostose. 

VL L'intérieur du cerveau d'un cheval noir, âgé de 
dix-sept ans , renfermait deux masses très-considéra-- 
bles d'une substance j^une , occupant toute la face 
inférieure et convexe de chacun des ventricules laté- 
raux. Ces deux productions , tout-à-fait séparées par 
le septum médian et recouvertes par une membrane 
celluleuse, étaient attachées à la portion flottante du 
plexus choroïde, qui envoyait des prolongemens vas- 
culaires dans leur intérieur; leur aspect était à peu 
près celui des ovaires de la poule ; la masse du ven- 
tricule droit renfermait un grand uombre de petits 
corps durs ; la substance cérébrale était jaunâtre et 
très-ram^ollie. Ce$ tumeurs ont fourni à l'analyse une 
matière albumineuse, une petite quantité de matière 
grasse et une assez grande proportion de phosphate 
de chaux et de maguésie. Avant sa mort, ce cheval ne 
paraissait pas malade. 

VIL M. Dupuy a eu occasion d'observer cette an- 
née dès acéphalocystes dans le foie d'un porc; dans 
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les poumons, le foie et la raie d'un niowton ; des dys- 
tomes ou fascioles danrs les canaux biliaires de ce 
dernier. 

VIII. A l'ouverture d'un cbien, âgé de quatre mois 
environ , et qu'on soupçonnait être mort de la rage , 
le même professeur a observé une fausse membrane 
adhérente aux lèvres de la glotte, et qui bouchait 
cette ouverture ; elle s'étendait jusque dans la division 
dee bronches. Il en a conclu que cet animal était mort 
du croup et non de la rage. 

IX. On a pratiqué l'extirpation de tumeurs cancé- 
reuses dans les mamelles et dans le vagin sur des 
chiennes. M. Crépin a trouvé un cancer pesant dix* 
huit livres'situé dans l'estomac d'un cheval; à cette 
occasion, M. Dupuy a rapporté des observations qui 
prouvent que cette affection est très-commune dans les 
herbivores. 

X. M. Barthélémy jeune a observé une arthrite 
métacarpienne sur un grand nombre d'agneaux issus 
de brebis soumises à un régime échauffant; les ge- 
noux étaient excessivement douloureux, chauds et 
lin peu gonflés. A l'ouverture du cadavre de ceux 
qui succombèrent après avoir langui pendant cinq à 
six jours , sans pouvoir se soutenir sur leurs mem- 
bres , il trouva que l'articulation contenait un liquide 
sanguinolent , et que la capsule synoviale était rou*- 
geàtre^sans être sensiblement engorgée. 

XI. M. Barthélémy aine s est assuré, sur un très- 
grand nombre de chevaux, que les tumeurs inflamma- 
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toires ^ que la rapidité de leurs progrès et le yolume 
considérable quelles acquièrent en peu de temps ^ ' 
font généralement regarder comme charbonneuses^ 
ne sont que de véritables phlegmons, et que les 
tumeurs charbonneuses sont beaucoup plus rares 
qu'on ne le pense communément. 

A Taide de la saignée répétée, des boissons aci- 
dulées avec l'acide sulfurique , des lavemens et des 
bains de rivière^ le même professeur est parvenu à 
arrêter les progrès d'une pblegmasie générale dont 
les effets se manifestaient essentiellement sur le cœur 
et sur la rate , dans un troupeau de bœufs qui étaient 
passés subitement des fatigues d'une longue route au 
repos et à l'usage d^une nourriture très-substantielle. 

XII. Dans les chevaux qui meurent de ce qu'on 
appelle fluxion de poitrine^ on trouve souvent les 
reins pâles, flasques, ramollis et dénaturés comme 
s'ils eussent été soumis à une longue macération. 
Cet état était attribué à l'action des cantharides. 
M. Barthélémy aîné a prouvé le peu de fondement 
de cette opinion par des expériences concluantes. 

XIII. Le professeur de chimie a conclu , d'expé- 
riences faites sur six espèces différentes d'animaux, 
que le développement de chaleur, du à la combustion 
du carbone du sang, ne forme que les trois quarts en- 
viron'de la chaleur engendrée par les herbivores j que 
la chaleur, provenant de la même cause dans les carni- 
vores , ne représente que la moitié, en nombre 
rond , de celle que dégagent ces animaux ; mais en y 
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ajoutant la partie qui doit être attribuée à la combus- 
tien de rhydrogène, le rapport se trouverait à peu 
près le même dans les deux cas. Ainsi il est constant 
que la principale source de la chaleur animale réside 
dans Factiou de l'oxigène de Fair sur le sang^ sou- 
mis à son influence dans la respiration. Il est égale- 
ment prouvé que cette cause n'est pas la seule ^ et 
que l'organisation renferme une autre puissance auxi- 
liaire de caloricafîtion. 



Observation sur un rhumatisme aigu accompagné de 
péricardite; par André Armstrong , ex-chirurgien 
du régiment de grenadiers 4^s gardes à pied. 

Thomas Pinder^ soldat au régiment de grenadiers 
des gardes, fut admis, le 7 novembre 1822 , à l'hà- 
pital régimentaire , pour un rhumatisme aigu aux 
poignets. La douleur de ces parties était très- vive et 
,se propageait le long des avant-bras; le pouls était 
J)lein et dur, et la soif vive ; la langue chargée ; en 
un mot la fièvre était violente. Une saignée de vingt- 
quatre onces fut aussitôt pratiquée; et comme il y 
avait constipation , on prescrivit un fort purgatif , et 
Ton mit le malade au régime des maladies aiguës. 

Le lendemain matin , la douleur des articulations 
était très-intense , aucun des autres symptômes n'avait 
éprouvé d'amélioration , le malade n'avait pu dormir 
de la nuit : la constipation seule avait cédé. Lors- 
qu'on examina le sang tiré la veille, on le trouva 
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recouvert d'une couenne inflammalosre. Une seconcfe 
saignée y semblable à celle faite le jour précèdent , 
fut ordonnée ainsi que l'émétique à la dose d'un quart 
de grain , toutes les trois heures. Le Jour suivant les 
syn>pt6mes parurent un peu diminués ; on continua 
l'administration de l'émétique ; de plus on fît prendre, 
dans la nuit , au malade, dix grains de poudre d'ipé- 
cacuanba composée. Le sang de la seconde saignée 
présentait une couenne également inflanomatoîre. Le 
lO novembre , Pînder se plaignit , pour la première 
fois y d'une toux qui, cependant, lui occasionait peu 
d'incommodité; la douleur, des articulations et la 
fièvre étaient encore très-fortes : il n'y avait point eu - 
de selles la veille. Un purgatif composé de calomélas 
et d'extrait de coloquinte fut prescrit au malade , qui 
devait prendre ensuite de deux heures en deux heures 
une demi-once de sel d'epsom , jusqu'à ce qu'il eut des 
évacuations alvincs. Le 1 1, même intensité des symp- 
tômes malgré les selles copieuses qu'avait procurées 
le purgatif. A cette époque la toux était plus fréquente 
et s^accompagnait de douleurs dans le côté gauche de 
la poitrine; la saignée fut réitérée, et Ton donna l'émé* 
tique de la même manière qu'auparavant, dans l'in- 
tention de produire une diaphorèse. Le 12, le pouls 
avait acquis un degré de force et de plénitude 
extraordinaires ; on jugea à propos de saigner le 
malade ad gnimi deliquium^ ou du moins de lui 
tirer une grande quantité de sang, afin de changer 
l'état du pouls. A cet effet on pratiqua une large ou- 
verture à la veine, par laquelle s'écoulèrent rapide- 
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meut quarante onces de saiîg j c ejiendant la syncope 
n'eut pas lieu^ et les batlemens du pouls n'éprouvée 
reot pas un changeaient considérable. Prescription 
djune niixlure faite SLxec le vin émétique, et la solu- 
tioa d'aciétale d'ammoniaque , à prendre d'heure en 
heure? L^ i3, le malade avait passé la nuit sans 
avoir pu goûter un instant de sommeil à cause de la 
douleur des ,brasl La toux et la douleur* de coté 

, qu'il rapportait exactement à la région du cœur^ 
étaient aussi de beaucoup augmentées; le ventre pa* 
raissait disposé à se resserrer, et le poujs n'avait que 
très-peu perdu de sa force. Administration d'un nou- 
veau purgatif et d'un lavement laxatif. On coiitinue 
Tusage de la mixture à laquelle on ajoute quarante gout- 
tes de teinture de digitale; à la visite du soir le malade 

"était plus mal, il se plaignait davantage de la douleur 
du côté gauche de la poitrine; le pouls, tout aussi dur 
et aussi plein que précédemment, vibrait avec plus de 
force sôus le doigt. Application de trente-siic sang- 
sues sur le côté gauche : le chirurgien recommande 
de laisser saigner leâ piqûres des sangsues , et aug- 
mente la dose de la digitale. Le i4 novembre, Pînder 
fut regardé comme étant mieux, et l'on eut quel- 
que espoir de le Sauver parce que la douleur des 
bras était moindre et qu'il se plaignait moins de 
celle du côté; mais cet espoir fut de courte durée, 
car il ne jtarda pas à éprouver des lipothymies toutes 
les fois qu'il soulevait sa tête de dessus son oreiller, 
et finit par expirer dans un de ces momens de fai- 
blesse . 
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A l'ouverture du cadavre on trouva y comim on 
l'avait conjeclnrë^ une inflammation diî cœur; ce 
viscère était considérablement augmenté de volume , 
et recouvert à sa surface d'une exsudation pseudo- 
membraneuse qui y adhérait faiblement. Le péricarde 
contenait un liquide trouble d'une couleur rougeàtre 
et en plus grande quantité que la sérosité qu'on y ren- 
contre ordinairement : l'inflammation ne s'était pas 
étendue aux poumons; les viscères de l'abdomen pa- 
raissaient n'avoir subi aucune altération. 



Observation sur une ligature de Vartère itiaque ex- 
' terne , pratiquée dans un cas danévrisme crural; 

par J. Cole, Chirurgien de V état-major de V armée 

anglaise. 

James Jones, soldat âgé de vingt-neuf ans, fut reçu, 
le 28 juillet 1816, a l'hôpital militaire de Cambrai par 
M. Bingham qui observa que lextrémité inférieure 
droite était considérablement enflée; le malade se 
plaignait d'une douleur sourde et profonde, qui 
parcourait sa cuisse du haut en bas, d'un engour- 
dissement dans la gauche , et d'une tumeur dans 
l'aine. Il ajouta que ce qui avait d'abord frappé son 
attention était une douleur, ensuite un gonflement 
qui lui survint au bas de de la jambe , après la 
marche qu'il fît , le i4 juillet, pour se rendre de Ba-» 
paume sur les glacis de cette ville; que cette enflure 
augmenta , et que quelques jours après il aperçut la 
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pulsation de Ja tumeur de Faine , qui depuis a toujours 
élé croissant^ et qui était parvenue alors à la grosseur 
d'un œuf de pigeon* , 

On lui tira du bras trente onces de sang et on lui 
prescrivit un purgatif. Dans la matinée suivante^ 
après un mûr examen y on trouva que la tumeur était 
encore augmentée ^ et que les pulsations étaient beau- 
coup plus fortes ; ce qui confirma les chirurgiens de 
l'hôpital dans leur crainte, en leur prouvant l'exis- 
tence réelle d'un anévrisme inguinal ou de l'artère 
fémorale. On réitéra les saignées; des lotions froides 
furent pratiquées; le malade fut mis à la diète la 
plus sévère. Le surlendemain matin, à la demande 
du docteur Eyre, chargé de la surveillance de l'hôpi- 
tal, je visitai le inalade, et après l'avoir examiné 
scrupuleusement , je n'élevai point le nioindre doute 
sur l'exactitude de l'opinion qu'avaient eue de la 
maladie, MM. Booty et Bingham. Un cas aussi in- 
téressant attira bientôt plusieurs des chirurgiens de 
la garnison et du voisinage; tous abondèrent dans 
l'idée qu'on avait eue de la maladie et furent d'accord 
sur les moyens qu'on devait adopter pour la cure. 

Le docteur Grant , inspecteur général des hôpitaux 
de l'armée, présida le i""' août une consultation tenue 
à cet effet ; on convint de la nécessité de l'opération , 
la tumeur augmentant journellement et s'étant déjà 
étendue jusqu'au dessus du ligament de Poupart; il 
fut arrêté qu'on opérerait le plus promptement pos- 
sible. On jugea le malade capable de supporter cette 
opération. Soldat^ depuis Vàge de quinze ans et 
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exposé aax fatigues de fa vie militaire ^ à Tëpireàve 
de toute espèce de climats et de vicissitudes atmos-* 
phëriques, ayant servi en Allemagne, en Hollande, 
en Espagne, enr Portugal, dans le nord et le sud de 
rAmétique aussi bien qu'en France, toujours il a 
joui d'une bonne santé. Il est courageux et calme, 
d'une constitution robuste , d'une stature courte et 
ramassée. 

11 fut donmé en partie connaissance au malade dti 
résultat de la consultation^ on lui fit remarquer le 
danger de sa situation, et surtout on lui fit sentir la 
nécessité de cboisit* de deux maux le moins redou- 
table. Il fut arrêté, avec l'approbation du chef du 
service médical de l'armée, que je serais chargé 
de faire l'opération , assisté de M. Booty , et qu'elfe 
aurait lieu le jour suivant à onze heures du matin. A 
Theare déterminée , la région prubienne ayant été rasée, 
le malade "fut placé sur une table dans une position 
horizontale , les deux extrémités inférieures suppor- 
tée$ par des aides. Me tenant én-dehors et le dos 
tourné vers s(a tête, je fis une incision d'environ cinq 
pouces de long à travers les tégumens , commençant 
au-dessus de la partie antérieure de la tumeur ané- 
vrismale , et la terminant à deux pouces de l'épine 
antérieure et supérieure de l'os des lies, "observant 
toujours la direction du ligament de Poupart et dé- 
crivant ainsi le segment d'un grand cercle. L'aponé- 
vrose du muscle oblique externe se trouva décou- 
verte et fut divisée de la même manière. Je coupai 
à travers ks muscles obliques interne et transverse , 
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près de leurs bords inférieurs, et Ton aperçut le cor- 
don spermatique passant dans le canal inguinal. Eu 
continuant la dissection ^ je divisai l'artère épigas- 
Irique et m'en assurai ininiédiatemenl ; j'écartai avec 
le bout des doigts le tissu cellulaire jusqu'à ce que je 
pusse sentir l'artère distinctemerït pendant cette partie 
de l'opération. Il se présenta un ganglion lympha- 
tique , mais le péritoine ne fut pas découvert. L'ar- 
tère ne paraissant pas élargie dans cette partie, je la 
séparai avec l'ongle et le bout d'une soude /de la forte 
membrane cellulaire qui la réunit à la veine iliaque. 
Ce ne fut qu'avec la plus grande difficulté que je par- 
vins à exécuter cette séparation , à cause de l'adhé- 
rence intime qui avait lieu entre ces deux vaisseaux , 
provenant sans doute de quelque travail inflamma- 
toire qui sf'était étendu de la tumeur , en montant le 
long du trajet de l'artère. J y parvins cependant , et 
je tentai de passer en-dessous une double ligature, à 
l'aide d'une longue soude courbée ; celte sonde ne 
paraissant pas suffisamment flexible , j'abandonnai ce 
moyen pour me servir du porte-aiguille d'Assalinî , 
que je passai promptemenl en-dessous après avoir 
isolé l'artère jutant que possible, et je la maintins sépa- 
rée de toutes les parties environnantes. Alors je passai, 
à travers le trou du porte-aiguille, une aiguille cour- 
bée, armée d'une dout>le ligature de deux fîls chacune, 
que je plaçai au taur de l'artère en retirant le porte- 
aiguille. M'étant bien assuré que les ligatures n'em- 
brassaient que l'artère seule, je liai les deux fils au 
mèn>e endroit à environ deux à trois pouces au- - 
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dessus de la tumeur anëvrismale^ ce qui ne doit la 
faire considérer que comme une seule ligature. La 
pulsation cessa à Tinstant; on rapprocha les deux 
bords de cette profonde ouverture , et on les main- 
tint sans suture par des emplâtres agglutinatifs ; l'ap- 
pareil fut assuré par une bande placée autour du 
corps du malade. Jones, ayant supporté cette opéra- 
tion avec tout le sang-froid d'un homme accoutumé 
à envisager la mort sous diverses formes, fut mis au 
lit y la cuisse pliée sur le bassin et supportée par des 
oreillers; le membre fut enveloppé de flanelle, et 
la tranquillité la plus absolue fut recommandée au~ 
malade. 

La perte de sang fut peu considérable; "peut-être au- 
rions-nous eu immédiatement recours à la saignée, si 
la grande déplétion que le malade avait déjà subie, ne 
nous en eût empêchés; nous nous déterminâmes néan- 
moins à le surveiller de près et à attaquer vigoureuse- 
ment toute espèce de symptôme inflammatoire qui 
pourrait se présenter. En moins d'une demi-heure, la 
température de tout le membre avait sensiblement 
diminué, et le pied était aussi froid que du marbre. 
Le malade se plaignait d'une douleur vive qu'il res- 
sentait dans les lombes; nous l'attribuâmes à la posi- 
tion gênante qu'il avait été obligé de garder pendant 
l'opération ; mais peut-être provenait-elle aussi des 
secousses que le nerf crural antérieur avait si récem- 
ment éprouvées. 

Uae sensation désagréable vers la région précor- 
diale , avec dé légères nausées et une agitation men- 
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.taie nous porta à lui faire* prendre immédiatement 
une potidu aromatique opiacée. A cinq heures, la 
douleur avait beaucoup diminué, mais un ténesme 
fatigant était survenu; on administra Fliuile de ricin 
dans Teau de menthe ; le pied étant très-froid , mais 
exempt de douleur , on y mit un autre rouleau de 
flanelle^ On évita l'application de la chaleur^ pensant 
qu elle ne pouvait produire aucun bien, et que d'après 
les efforts que la nature avait à faire, il poun^ait en 
résulter des inconvéniens. Les battemens du pouls 
avaient à peine varié, soit en force, soit en fréquence, 
et ils étaient alors à quatre-vingt-six par minute. A 

* ueuf heures du soir, il y avait un léger épanchement 
de sang , pas plus considérable cependant qu'on ne 
devait s'y attendre , d'après la quantité de petits 
vaisseaux qui avaient été divisés. La douleur des lom- 
bes avait diminué et le ténesme était disparu quoi-^ 
qu'il n'y eût pas eu de selles. Le pied ne paraissait 
pas aussi froid ; le malade éprouvait une légère soif; 
on ordonna , pour la nuit , une boisson acidulée et 
rafraîchissante, el; la répétition de l'huile de ricin , 
de bonne heure le lendemain. 

Le 3 août, au matin, la nuit a été assez tranquille; 
le membre a recouvré sa température naturelle jus- 
qu'au bout du pied ; la doyleur de l'aine a beaucoup 
diminué; les pulsations sont à quatre-vingt-dix; la 
langue est nette et humide, et la peau douce; à huit 
heures du soir, le malade est très- bien ; la langue 
bonne , la peau moite , les pulsations calmes et mon- 
T. XXXL 8 



Digitized by 



Google 



(•'4), 

tëes jusqu'à environ cent : on prescrit Une potion 
anodine. . . 

Le 4> Id ^^^^ s'qsI passée tranquillement : les in*- 
testins sont agités de nouveau; la température du 
membre malade est plus élevée que celle de laulre ; 
la langue est humide, les pulsations plus fréquentes, 
mais non plus dures; il y eut une selle copieuse dans 
la soirée.. On répéta la potion anodine. 

Le 5 , la nuit a été bonne ; le membre paraissant 
plus chaud que Taulre , on retire la bande de flanelle; 
la grosseur du membre continue à êjre la meTne que 
lorsque l'opéralion a été faite ; le membre n'est ni 
engourdi ni douloureux ; les pulsations sont fortes 
et à cent quatre; le malade n'ayant point eu dç selles 
pendant la nuit, on répète l'usage de l'huile de ricin; 
le soir cinq selles; Ife malade se trouve Irès-bien. On 
continue U potion anodine. 

Le 6, il a passé une bonne nuit; la température 
est égs^lement rétablie dans les deux membres; l'en- 
flure a beaucoup diminué ; les pulsations sont a 
quatre-viugl-quinae ; la langue est bonne et humide, 
légère transpiration , absence totale de douleur vers 
Tabdomen; n'apercevant aucun signe de fièvre symp- 
lomatique, nous espérons être à l'abri du danger 
qui pouvait résulter d'une inflammation du péri- 
toine. 

Le 7 au matin, on lève Tappareil à cause de la 
suppuration considérable qui avait eu lieu pendant 
la nuit. Avant cet écoulement ,*le malade ressentait 
dans le membre une espèce d'engourdissement qui 
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venait probablement de la pression du nerf crural 
antérieur. La plaie a un bon aspect ; elle est réduite 
à uûe simple ligne formée par la réunion des deux 
lèvrçs. La tumeur anévrîsmale diminue sensiblement, 
le membre reprend son apparence et son volume. La 
constipation obligea de faire prendre au mal«lde une 
nouvelle dose d*huile de ricin. Il eut trois sellés, vers 
le soir, et se trouva parfaitement bien; mais comme 
il ne paraissait avoir aucune disposition au sommeil, 
on lui Ri prendre une potion anodine. 

Le 8, il a bien dormi; les pulsations sont calmes 
et retombées à quatre-vingt-quatre; la peau est 
moite. 

Le 9, Tappareil est levé; la plaie a la plus belle 
apparence , et la si^ppuration est considérablement 
réduite; les pulsations sont à quatre-vingts; la lan- 
gue est nette, la peau moite et labdoq^ien execppt 
de douleur et de tension. Le malade a bien dormi 
et sans le secoprs des narcotiques. La tumc'ur ané- 
vrismale parait être dissipée et le membre n 'o0ro 
plus aucun signe d'oedème. 

Le 10, la plaie continue à avoir une belle appa- 
rence. Les pulsations sont. à quatre-vingts, et leur 
rhylhme exactement celui de la santé. 

Le i5,la ligaturede l'artère épigastrique est tombée. 
Le 19, les principales ligatures sont retirées sans autre 
effort que d'en tordre légèrement les bouts, ainsi 
qu'on le faisait chaque jour. 

Le 25 août, le malade continue à être parfaite- 
ment bien; là plaie n'a presque plus d'apparence de 
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suppuration, et le^ progrès de la cicatrisa tioD sont 
rapides. On touche les bourgeons charnus trop déve- 
loppes avec le nitrate d'argent ; il ne reste plus de ves- 
tige de la tumeur ane'vrismale ; les deux membres sont 
égaux en volume et en forme; ils ont exactement la 
même température et la même sensibilité; les artères 
n'ont pas de pulsation évidente. Le lo septembre, le 
membre a recouvré en entier sa force, la plaie est cica- 
trisée, et la santé du sujet n'est nullement altérée. 



Observation sur un tétanos dans lequel l'huile de téré- 
benthine Jut employée avec succès f par W. Toms, 
membre du collège royal des Chirurgiens de Lon-- 
dres (i). 

Suzanne Somerton , jeune femme âgée d a peu près 
vingt-cinq ans, était aussi sujette à des attaques d'é- 
pilepsie qu'elle croyait être l'effet du froid. Étant ap- 
pelé pour lui donner des soins, M. ïoms trouva chez 
elle les facultés intellectuelles Irès-affaiblîes, ce qu'il 
rapporta à l'épilepsie. A peine une semaine se pas- 
sait-elle sans que la malade fût saisie de violentes 
convulsions, après lesquelles elle restait dans un état 
de torpeur pendant un espace de temps considérable, 
et paraissait tout-à-fait insensible à ce qui se passait 
autour d'elle. Celte jeune femme d'une constitution 

^) The London médical and physicaljournal ^ mai i8i3. 
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pléthorique, fut saignée largement au bras; des vésica- 
toires furent appliqués à la tête et à lanuque; on lui fit 
prendre un purgatif, composé, avec la scammonée en 
poudre, le calomélaset le sulfate de magnésie, dans une 
infusion de séné ; de puissans anti-spasmodiques fu-^ 
.rent administrés ensuite; la malade parut manifeste^ 
ment soulagée par ce traitement ; les attaques étaient 
devenues beaucoup plus rares et bien moins fortes. 
Un matin , la mère de Somerlon vint avertir 
M. Toms que sa fille était en proie à un accès 
de& plus intenses , et ce qui l'alarmait davantage ^ 
que , depuis onze heures , elle ne pouvait desserrer 
les mâchoires. Arrivé chez la malade, M. Toms la 
trouva telle que la- mère la lui avait dépeinte; mais 
elle se plaignait encore d'une grande douleur et de 
roideur derrière la tête ; elle disait éprouver à la 
partie inférieure du sternum une autre douleur qui se 
propageait jusqu'au dos; les muscles de lepine étaient 
sensiblement affectés, car le ironc était renversé avec 
force en arrière ; les extrémités étaient étendues et 
roides, les yeux immobiles et saillans, les pupilles di« 
latées; tout l'extérieur de la malade annonçait un état 
d'angoisse inexprimable; le pouls battait cent dix fois 
par minute. Comme il manquait plusieurs dents à 
cette jeune femme , le traitement précédemment em- 
ployé fut répété sans beaucoup de difficulté : un vé- 
sicatoire fut appliqué sur chacun des côtés des mâ- 
choires. Au bout de deux jours elle put les ouvrir et 
les remuer comme bon lui semblait. 

Gnq jours après, les mêmes symptômes se repro-^ 



Digitized by 



Google 



( ii8 ) 

duisirent; çett^ fois-ci les inâclioire;;^ redlèrept ^ejxées 
pendant Irois jours :1e içémô traitement fui repris et 
^yec unëg^lsucçèa. La malade continua d'aller pass^ 
blement bi^n pendant onze heures^ puis tous les symp* 
tômesdu tétanos revinrent ^veçune nouvejle inteinské; 
on réUéra l'administration des remèdes qui avaient 
déjàréussi, maisilsne produisirent aucun soulagement* 
Le trismns durait depuis six jours ^ lorsqi^M. Toms 
apprît, par le Journal de Médecine de Londres , les 
ay^ntagçs que M. Hutchinsdn avait retirés de l'emploi 
de l'essence de térébenthine; il se décida a l'^dminisr 
tr^r à la dose d'une demi-once dans un peu de grudu^ 
et cela répétç de trois en trois bepres. A }^ troisième 
dose^ la malade avait entièrement recouvré Tubage 
de ses muscles; même à la seconde, le$ contrac- 
tions spasmodiques é^ieqt bien dimiimées; cette 
I4*0i5ième dose fut suivie de vomissemens abondaus 
et de selles copieuses : la malade dit qu'après avoir 
pris la térébenthine^ elle éprouvait upe sensation 
particulière aux extrémités des doigts et des orteils» 
Le trismus a reparu quatre fois depuis ce premier 
e^ai de l'emploi de l'essence de térébenthine , et cha- 
que fois il a disparu à l'aide de ce moyen. 
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Observation, sur une péritonite à lu suite dun worie- 
ment; par Meirieu , D. M. P. 
Madame N..., âgée de vingi-cinq ans, d'une bonne 
constitution , d'une stature et d'un tempérament que 
Von pourrait appeler sangulno-utérin , a fait deux 
avorlemeus à trois mois, à la suite desquels elle a 
eu des pertes considérables et des inflammations 
abdominales y qui Fout mise chaque fois aux portes 
du tombeau , malgré une quantité prodigieuse de 
saagsues qu'on lui a appliquée sur le ventre , à en 
. juger seulement par les marques qui lui en restent* 
Devenue enceinte pour la troisième fois , elle fut prise , 
au tiH>isième mois de sa grossesse, d'un écoulement 
sanguin ,par la vulYje , accompagné de légères coliques. 
Cet pix>ulement, peu considérable, continua ainsi 
pendant dix jours. Dans la nuit du dixième au onzième 
jour il augmenta de même que les coliques , et la ma* 
Igde me fit appeler. Je la trouvai dans son lit , souffrant 
de douleurs atroces , intermittentes ou plutôt rémit- 
tentes , qui partaient de la région lombaire , et ve- 
naient se perdre à celle du pubis. Une sueur froide 
mouillait tout le corps. Ayant pratiqué le toucher, 
je trouvai la matrice épaissie conservant toute sa lon^ 
gueur, son orifice externe dilaté, et cette dilatation 
allant en diminuant jusqu'à l'orifice interne, qui était 
encore bien resserré de temps à autre. Pendani* la 
douleur, la cavité du cou perdait sa forme conique 
et devenait cylindrique, c'est-à-dire que l'orifice 
interne s'élargissait et l'externe diminuait. Â ees^ 
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signes , je ne pus méconnaître la présence d'un corps 
quelconque dans la cavité de cet organe y et je jugeai 
que la nature tendait à l'expulser ; en effet y sur les 
trois heures du matin , il sortit un foetus long d'en- 
viron cinq pouces, bien conformé et encore vivant. 
Le cordon ombilical battait encore un moment après 
que j'en eus fait la section ; le cœur du fœtus se con- 
tractait visiblement y et continua à battre pendant 
deux heures et demie. De temps en temps la bouche 
s'ouvrait, et la poitrine se soulevait comme s'il se fut 
fait une inspiration. La couleur du sang contenu 
dans quelques vaisseaux passa du rouge violet au 
rouge vif; mais malgré les mouvemens d'inspiration 
qui se faisaient y je ne crois pas q«e ce changement 
de couleur du sang fût, dû à son mélange avec l'oxi- 
gène dans les pdumons y pstrce que j'ai peine à con- 
cevoir que ces organes puissent être perméables à 
l'air à cette époque de la vie , et parce que j'ai observé 
de plus que cette couleur rosée se remarquait dans 
les vaisseaux superficieb principalement. L'oxigène 
n'aurait-il pas agi sur le sang comme à travers les parois 
d'une vessie que Ton a remplie de ce fluide? Il est 
vrai que Ton distinguait la veine crurale de l'ar-^ 
tère, à travers les tégumens, par leur différence de 
couleur; mais celle-ci était petite tandis que la pre- 
mière était très-grosse. Un des vaisseaux omphalo- 
mésentériques se voyait bien distinctement sur le cor- 
don ; il était injecté de sang. Je voulus faire passer 
du mercure environ six heures .après la mort du 
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foetus; mais le cordon s'était un peu séché, et Iç 
temps ét^nt sombre, je ne pus y parvenir. Je le mis 
dans leau. I^e cordon se gonfla de nouveau; mais 
alors il me fut impossible d'apercevoir la moindre 
trace du vaisseau que j'avais vu la veille si distincte- 
ment ; je ne pus le distinguer dans l'abdomen* L'ou- 
raque était oblitéré entièrement, tandis que je Tai 
quelquefois trouvé ouvert jusqu'à l'anneau. Quel- 
ques jours après la naissance, l'aorte ne contenait 
point de sang; le poumon était d'un jaune rosé; je 
voulus l'insufiler, mais je ne pus y parvenir, soit à 
cause de son imperméabilité, soit a cause du peu de 
résistance de la trachée-artère. 

Le placenta se détacha environ deux heures après 
la sortie du fœtus; il était trois fois plus volumineux 
que lui : les douleurs qui avaient cessé se renou- 
velèrent , mais moins iotenses qu'auparavant. Mada- 
me N. se trouva dans un calme parfait; je recom- 
mandai la diète la plus sévère , et je prescrivis seu- 
lement une légère infusion de fleurs de tilleul. La 
nuit suivante fut assez bonne; mais le lendemain 
dans la journée, il survint des coliques violetites cir- 
conscrites d'abord à la région hypogastrique , et qui 
s'étendirent ensuite jusqu'à l'estomac; le venlre était 
très-douloureux à la pression ; le pouls petit , con-* 
centré, donnant cent pulsations par minute; la la^n-r 
gue rouge à sa pointe et à son pourtour : elle était 
couverte dans son milieu d'un enduit jaunâtre. Je 
fis appliquer sur le ventre un cataplasme avec cinq 
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lêtcs de pavois el de la farine de lin : il se manifesta 
de la sueur. Le soir tous les symptômes avaient aug*- 
menlé d'înlenslté ^ il y avait prostration des forces 
bien marquée. Je prescrivis trente sangsues sur le 
ventre el Tapplicalion d'un cataplasme avec les pa- 
vots et la farine de lin; continuation de la tisane. Les 
sangsues donnèrent beaucoup de sang ^ les douleurs 
diminuèrent an peu , mais il n'y eut point de sommeil 
la nuit. Le lendemain à huit iieures , troisième jour 
après raccouchement, les douleurs avaient repris 
avec une nouvelle intensité : la face était grippée, 
pâle, les forces opprimées^ le pouls concentré et à 
peine sensible , battant cent vingt à cent trente fois 
par minute ; la langue très-rouge, fendillée à son 
pourtour. L'enduit qui la recouvrait avait augmenté 
et était foncé en couleur ; il y avait des envies de vo- 
mir fréquentes ; bouche pâteuse , amère; les lochies 
étaient presque supprimées. Je prescrivis une potion 
a prendre par cuillerées, totites les dix minutes, com- 
posée avec tartre stibié gr. îij, eau § iij. La malade 
n'en prit que les deux tiers j ce qui donna lieu a trois 
vomissemens , par la contraction des muscles abdomi-^- 
naux qui Se calmèrent ensuite; les forces et le pouls 
se relevèrent; la langue se décolora, mais il j'esia des 
pincemens dans lestomac. Le soir, Tenduit qui re- 
couvrait la langue, commença à se détacher , les 
douleurs augmentèrent un peu; fometitalion nar- 
cotique. La nuit fut bouue ; il y eut du sommeil et 
des sueurs abondantes. 
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Le ïjttatrième jour au matin , la langue était plus 
rouge, les douleurs nulles, le pouls développé et 
battant cent fois par minute. A deux heures aprè^ 
midi , les douleurs abdominales reprirent ; elles dé- 
butèrent par un frisson qui fut suivi de chaleur sèche 
et ensuite de sueur; à dix heures du soir, ces symptô- 
mes se calmèrent; la nuit fut bonne; mais le lende- 
main, cinquième jour, il y eut un accès en tout sem- 
blable au précédent. Le sixième jour, les douleurs 
furent tellement intenses pendant l'accès , que je me 
-décidai à prescrire une potion avec quarante g^oultes 
de laudanum, ce qui produisît la cessation des douleurs 
et un léger uarcotîsme ; Tenduit de la langue augmen- 
tant de jour en jour, il y eut un vomissement le soir; 
le lendemain, septième jour, il y eut encore un autre 
vomissement ;jeprescrivis la potion émétîquçw^jw^ra/ 
elle fut prise en entier et fit rendre abondamment un 
liquide légèrement teint en jaune. Après le vomisse- 
ment, il y eut un mieux bien marqué, l'accès ne vînt 
pas ce jour-là; mais le lendemain, neuvième jour, 
il coilimènca à onze heures du matin et fut Irès-in- 
léiise; les douleurs se prolongèrent toute la nuit 
malgré trente gouttes de laudanum. Le caractère Jn- 
termitt^nt de ces accès étant bien démontré, je pres- 
crivis le dixième joiïr, malgré un peii de rougeur k 
la langue , douze grains de sulfale de quinine dans 
trois onces de liquide à prendre par cuillerées, toutes 
les deux heures; il n'y eut point d'accès :1e bien-être 
fut parfait. La malade recouvra ses foix:es; tille se 
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leva et me demanda à manger. Je donnai^ le onzième 
jour, encore dooze grains de sulfate de quinine, six 
grains le treizièùie jour, et la malade s'est trouvée ré- 
tablie sans convaleseence. 



FACULTÉ DE MÉDECINE DE PARIS. 

Concours pour douze places d agrégés stagiaires près 
cette Faculté. 

Par ordre de S. Exe. le Grand-Maître : 

Les docteurs en médecine et en chirurgie sont 
avertis, qu^en exécution de l'article ii de l'ordon- 
nance du n février i8:23, il y aura des concours pu- 
blics pour douze places d'agrégés stagiaires près la 
Faculté de médecine de Paris.- 

Ces concours seront ouverts, le 20 octobre 1825, 
devant la Faculté de médecine de Paris. 

Us seront au nombre de trois , savoir : un pour la 
médecine , un pour la chirurgie, et un troisième pour 
les sciences préliminaires et accessoires. 

Le premier concours est ouvert pour cinq places 
d'agrégés, le second pour quatre, et le troisième 
pour trois places. 

Dans le concours de chirurgie , il sera établi des 
épreuves spéciales sur l'art des accouchemens. 

Dans le concours pour les sciences préliminaires el 
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accessoires, il y aam des épreuves spéciales, i"" sur 
ranaloiDÎe et la physiologie; 2* sur la physique et la 
chimie médicales. 

Ceux des candidats qui voudraient concourir spé- 
cialement pour une de ces diverses parties , devront 
le déclarer avant l'ouverture du concours ; mais au* 
cun des candidats ne sera dispensé pour celà/ae faire 
preuve de connaissances générales relatives , soit k 
toutes les parties de la médecine ou de la ^chirurgie , 
soit aul sciences préliminaires et accessoires. 

Chacun des concours se composera de trois exer- 
cices , savoir : une composition écrite en latin, une 
leçon orale en français, et une thèse en latin; cette 
thèse pourra être soutenue en français. 

Les qualités requises pour être admis au concours, 
sont d'avoir été reçu docteur en médecine ou en chi- 
rurgie dans l'une des Facultés du royaume ; d'avoir 
atteint l'âge de aS ans accomplis y et jouir de tous ses 
droits de citoyen français. 

Ceux qui désireront concourir devront remettre ou 
envoyer à la Faculté de médecine, avec leur adresse, 
les pièces constatant qu'ils ont les qualités requises 
pour être admis au concours, savoir : 

lo. L'acte de naissance ; 

2«. Un certificat de bonne vie et mœurs délivré par 
le maire de la commune et confirmé par le préfet du 
département ; 

S"". Un certificat de trois médecins du lieu du domi-* 
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cite de l'aspirant, attestanl qu'il n a point distribué 
de billets et d'adressés sur la voie publique, et qu'il 
n'a point vendu de remèdes secrets; ce certificat doit 
être visé par le recteur; 

4*. Le diplôme de docteur en médecine ou en'cbi- 
rurgie. • 

Toutes ces pièces, excepté le diplôme de docteur 
et le certificat de bonne vie et mœurs, devront être 
légalisées. Il en sera tenu registre au secrétariat. Ce 
registre sera clos en séance de la Faculté , le 5i août 
1825, et aucun concurrent ne pourra plus se pré- 
senter, fja liste des candidats sera définitivement ar* 
rètée par le conseil royal, et les aspirans qai< auront 
été admis seront avertis au moins quinze jours avàdt 
Touverture du concou^. 
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Prkc proposés par f Académie royale des Sciences de 
V Institut de France. 

Prix de physique , pour être décerné dans la 
séance publique du premier lundi dumoi&de juin 1826; 

Déterminer , par une série d'expériences chimiques 
et physiologiques , quels sont les phénpmènes qui se 
succèdent dans les organes digestifs y durant Uxtcte 
de la digestion. 

Les expériences devront être suivies dans les quatre 
classes d'animaux vertébrés. 

Le prix sera une médaîlïie d'or de la valeur de 
3ooo francs. 

Le terme de rigueur pour l'envoi des mémoires, 
e^t le prejiiîîer janvier 1825. 

Prix de physiologie expérimentale ^ fondé par 
M. de Montjon : Une médaille d'or, de la valeur 
de 895 francs , sera donnée à l'auteur de l'ouvrage 
imprimé ou manuscrit, qui aura été adressé à l'Aca- 
démie , avant le premier janvier 1824, et qui lui 
paraîtra avoir le plus contribué aux progrès de la 
physiologie expérimentale. 

Prix proposé par la Société de médecine de Londres* 

D'après les dernières volontés de Folhergill, la 
Société de médecine de Londres a résolu de donner 
tous les ans, a l'auteur de la meilleure dissertation 
sur un sujet proposé, une médaille d'or de la valeur 
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de 20 gainées , qui sera appelée Médaille Fbthergil^ 
lienue. On in vile lessavansde tous l)es pays à ce con- 
cours. 

Chaque disserlaiion devra être écrite en latin ou en 
anglais y et envoyée avant le 5i décembi*e au secréta- 
riat. Chaque mémoire sera accompagné d'un paquet 
cacheté , ayant la même devise que le mémoire j et 
qui renfermera le nom et la devise du candidat. 

Les maladies de \ épine sont le sujet proposé pour 
Tannée prochaine. 

Sur un nouveau moyen de désinfection. 

Dans un Mémoire du plus grand intérêt, cou- 
ronné par la Société d'encouragement pour l'industrie 
nationale, M. Labarraque propose d'employer le 
chlorure de chaux, étendu de cent cinquante à deux 
cents parties d'eau y comme un moyen propre à désin- 
fecter les amphithéâtres de dissection , conserver les 
cadavres, et laver le sol, les tables, etc. 11 pense 
qu'on pourrait s'en servir utilement à la Morgue, 
dans les cas d'exhumation, de transport de sépultures, 
et aussi pour nettoyer les entreponts des vaisseaux. 
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Mémoire sur les traces morbides que Fort trousse dans 
les viscères abdominaux , après les fièi^res adpia* 
miques et, ataxiques ; par L. van de K^een 

P' Artiglï:. 

Les maladies ont lieu, r®. par excès i a®, par défaut 
^ 3^ par perversion dés |>rincipes essebtiels à la con« 
servation et à Tentretien de la vie. On les divise , I^ en 
aiguës, a', en chroniques, selon la rapidité de leur 
cours, et le caractère qu'elles affectent à leur' invasion. 
Il y a tantôt douleur, et tantôt indolence : lorsque la. 
douleur exâtte, elle peut , quant à son intensité , et à 
l'espèce de sensation qu'elle détermine , revêtir mille 
formes et mille caractères différées. 

Dans la plupart des cas , les maladies sont appa- 
rentes, reoennaissables; dans d'autres, elles sont 
latentes, dissimulées ^ et sujettes à induire en erreur. 
Elles peuvent siéger dans Tune des troià grandes 
t:avités spLancbniques,, comme aux membres, et af^- 
fecter les systèmes vasculaire , nerveux , cellulaire , etc., 
ou, si l'on veut, lés appareils circulatoire, sensorial, 
respiiratoire, digestif et autres , quoique , en définitif, 
' les vaisseaux capillaires et l'élément celluleux , soient 
la base des affections particulières à l'homme. 

Les fonctions des organes et des tissus lésés , sont 

tantôt abolies , tantôt exaltées , tantôt perverties , ce 

quii\end les produits naturels et maladifs^ tantôt nuls, 

tantôt exnbërans, tantôt altérés; mais ces phéno- 

T. XXXI. 9 
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nièfies peuvent se succéder ou coïncider chez le même 
malade. 

Les pblegmasies, affections les plus communes , et 
les seules que nous devions admettre , selon quel- 
ques modernes , varient, eu égard à leur genre, à 
leurs périodes , à leur durée , à leur mode de terminai- 
son, et suivent l'impulsion de plusieurs circonstances 
lupçessoires , telles que Tâge, le sexe, le tempérament , 
1^ constitution physique ^ l'habitation , les habitudes, 
les saisons, le climat et la coexistence de telle ou telle 
maladie : maïs la nature de ces drconstances accideii- 
telles, dépend surtout de la structure et des fonctions 
des parties aff<ç0tées. Ainsi^ pour les parenchymes et 
le iksvL lamiAeuY, où l'élément celluleux et vascu^ 
laire domine ) formatio^i de pus , plus ou moins ho* 
mogène ; dans les poches séreuses , épanchement de 
sérosité en quantité- variable , tantôt pure et tantôt 
lactescente; sur les membranes muqueuses, viscosités 
plus ou moins puriformes, étendues par ooudies,^ 
d'une épaisseur tantôt légère et tantôt considérable; 
pour les nerfs , les muscles, quelques articulations , 
les vaisseaux et plusieurs tuniques d'enveloppe, indu- 
ratioa, cellules fibreuses , fibro n cartilagineuses , ossi- 
fication, tubercules, cojicrétions, tophaoées, pusf, etc.} 
par rapport aux fonctions, pour les membranes mu- 
queuses, un liquide perspiratoire et folliculaire dSme 
consistance variable; pour lesmembr^es d'enveloppe 
et articulaires, des fluides séi'eux et synoviaux, d'une 
comppsiticin chimique et d'un aspect souvent diffé- 
^eqot. Ces iiexa, variétés de liquides naissent re^cti^ 
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veraent de ces deux variétés de tissus , et sont néces^ 
saires à l'exercice des fonctions qui leur ont été con- 
fiées. 

Quant au genre et au degré des phlegmasiès , les 
unes s'accompagnent ou sont suivies de gangrène; les 
autres, plus faibles ou moins durables , se résolvent ^ et 
laissent l'organe dans ses conditions primitives. Celles* 
ci, phlogosent, rubéfient; celles-là rougissent jusqu'au 
pourpre, ulcèrent le tissu affecté, san» cependant que 
l'inflammation soit essentiellement gangreneuse. 

Ces dernières altérations surviennent presque in- 
distinctement chez les sujets jeunes et vieux, forts et 
faibles, sanguins et lymphatiques, mais elles dépendent 
particulièrement de Tacuitéy de la rapidité de la mardbe 
. de la maladie , de l'expectation trop prolongée, du re* 
tard apporté dans ladministration du traitement, et 
du choix vicieux de ce dernier. 

L'inflammation ést^Ue suraiguê^il y a dans la partie 

congestion sanguine, tendance à la gangrène, dé&ut 

d'absorption et de sécrétion, ou formation d'une 

couene atbuminettse, analogue à celle du sang de 

' quelques pleuréliques. 

L'inflammation est -elle modérée, les sécrétions 
sont altérées, et d'uiie quantité médiocre. 

Enfin, est-elle presque nulle , il n'y a point de pus 
pour le tissu cellulaire^ mak seulement sérosité; pour 
les membranes séreuses et synoviales, au lieu d'une 
sétosité louche et chargée de flocons aibumineux , il y 
a une eau limpide et transparente; oo n'aperçoit point à 
la sur&ce des^ membranes muquetises^ des viscosités 

9' 
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imiiformes; mais simplement un fluide folliculaire et 
spumeux; enfin, 4ncise-t-on les organes parenchyma- 
teux, on y remarque de la sécheresse jointe à une friabi^- 
Ifté , ou de la sérosité sanguinolente qui en suinte de 
toutes parts: c'est dans ces dirconstances qu'il y a immi* 
nenee à la dégénération organique , comme on le voit 
danslapneumohie, l'Jbépatite et la splénite chroniques* 
Un de3 principaux résultats de L'irritation, mais sur- 
tout de l'inflammation, c'est le passage du sang à 
travers des tissus qui en paraissent dépourvus, et 
l'augmentation de sa quantité , là où il y en avait ma- 
nifestement. L'injection vasculaire, l'incoiporation 
sanguine , voilà les conditions spéciales d'une phleg- 
masie; car les plaques rouges des membranes mu-, 
queuses, que les lotions réitérées et que le scapel, 
agissant en raclant, enlèvent, sont plutôt le produit 
d'une exsudation sanguine que d'un travail inflamma- 
toire, bien qu'elles puissent dépendre, à la rigueur^ 
d'un excès d'angioténie, dans lequel l'afflux du sang 
aurait été tel , que ce liquide se serait échappé des 
mailles latérales et des derniers orifices des ramuscules 
capillaires. 

Les dernières ramifications sont, de préférence^ le 
siège des phlegmasies des membranes et des parenchy- 
mes; car, que produirait l'injeption extrême des artères 
et des veines, sinoii des anévrismes et des varices ? 

Les hydropisies» qu'on a jusqu'aujourd'hui classées 
parmi les lésions asthéniques, sont^ non pas des af^ 
fections réelles dans le sens que nous leur donnons , 
mais bien des suites matérielles de maladies anté** 
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rféuirés qui ont affecté l'un des viscères contenus danf 
Tabdomen, la poitrine et la tête, ou les tuniques qui 
les circonscrivent L'ouverture du cadavre des indi- 
vidus qui sont morts d'encépbalite, de pneumonie^ de 
pleurésie, de péricardite, de cardite,d- hépatite, die 
péritonite vd^anévrisme de l'aorte, des artères mésen-^ 
tériques , et vient confirmer cette assertion , dont plus 
bas, j'espère ,. prouver la ju^t^esscr 

Bans les cavités séreuses, lorsqu'il y a eu irritation di- 
recte ou primitive, indirecte, secondaire ou sympa^ 
Inique, on' rencontre à l'autopsie, un épandiement 
aqueux, abondant, m l'irritation a été forte ou pro*- 
longée; peu considérable, au contraire,.si elle a été 
eourte ou légère. 

Les synoviales, par la marche poussée jusqu'à la<fa^ 
figue, rarachnoîdè, par une contention continue du 
cerveau , ou une congestion gastrique, donnent ce ré* 
sultat, autant physiologique que pathologique : c'est 
déjà un effet , et non une cause^ 

L'irritation passe-t-elle à l'état inflammatoire , ces 
membranes perdent leurs caractères naturels, et s'al- 
tèrent sen^lement; de là, épaississeïnent, opacité, 
augmentation de consistance, perte d'élasticité : cette 
métamorphose est nécessairement suivie d'une aliéna- 
tion dans les fonctions, et d'une différence accidentelle 
dans leurs produits prdinaires; ainsi, la sérosité est 
troublç, lactiforme, et plus ou moins chargée de pus; 
mais sa quantité est alors peu considérable. Quelque- 
fois, il y a des tubercules ou des granulations &Les à la 
surface intérieure des séreuses. Y a-t-il inflammatioa 
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suraigué, on aperçoit une véritable matière purulente ;- 
<:e qui, pour le dire en passant, est extrêmement 
rare. 

On conçoit sans peine que ces effets matériels pour- 
raient à eux seuls devenir cause de maladie, si leur 
agent productif subsistant, n'agissait , par cela même, 
doublement, comme cause occasionelle. 

Ce n'est pas seulement dans les hydropisies que 
Ton a pris les effets pour les causes , et qU'en consé- 
quence on a commis nue grande erreur en nosologie; 
on l'a fait encore pour les hémorrhagies spontanées, 
soit internes, soit externes, soit actives, soit pas- 
sives. 

M'abstenant d'entrer, à cet égard, dans des dévelop- 
pemens qui ne seraient du reste qu'une digression dé- 
placée ici, je me contenterai de dire que l'excès de 
force ou d*alonie, dont l'influence est telle sur certains 
vaisseaux, qu'il lès rend incapables de retenir le sang 
dont ils sont remplis, est , dans ce cas, l'&ffection pri- 
mitive et principale qu'il conviendrait de caractériser, 
puisqu'elle provient d'utie disposition maladive locale 
où générale de l'économie; Tissue du sang n'en est 
simplement que le symptôme propre et inséparable , 
comme le sont le vomissement dans la gastrite, la 
diarrhée dans l'entérite , l'incontinence d'uiine dans 
la paralysie de la vessie, l'épiphora dans la tutneuf et 
fistule lacrymale, l'hémorrhagie dans une plaie récente, 
l'expectoration purulente dans la phthisie décla- 
rée , etc. 

11 viendra un^temps, et ce temps n'est poiût éloigné. 
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co ) sachant mieux apprécier la nature ^ le^ causes et 
les effets des maladies, on ne les revêtira plus du nom 
impropre de leurs résultats principaux, de leurs suite» 
les plus communes , et où Ton verra effacer de notf 
classifications nosographiques, ces affections purement 
physiques, que l'on désigne encore aujourd'hui sous 
les noms de fièvre, d'hypochondrie,>de pervigilium,^ 
de coma, d'hystérie, d'asthroe,^ de coqueluche , d'à- 
phonie, de rétention d'urine,, de névrargie,.etc. 

Qu'elles soient internes ou externes, les maladies* 
sont, pour la plupart, primitivement locales; eHes né- 
deviennent générales que par l'augmentation de leur- 
étendue , Taccroissement dé leur acuité , de leur gra*^ 
vite , la délicatesse et le voisinage ostensible des or-* 
ganes malades. Ce serait dioquer le sens commun et 
£ûre preuve de dâraison ^ que de les croire d'aborcf 
universelle»r puis partielles. Gorter et Brown les ont 
divisées en morbi communes et mùrbi particularcsj 
mais, comme l'observe judicieusement f un des traduc^ 
leurs de Ce dernier, on a va dépuis que le reste du 
système prenaft part aux dernière!!. Et effectivement, 
un panaris, un IbrcHiCle, une légère brûlure, suffisent 
pour déterminer de la fièiore^ fièvre qui, ti'est que 
symptomatique, et dont le caractère est presque Cons^ 
lamment bilioso-inflammatoire. 

De même que âwa& les maladie» sthéniques, il peut 
y avoir manifestation de feibleseie à l'extérieur, ce qui 
se remarque ^sunr les fièvres putrides « de même aussi 
dans les affections d'une nature opposée, la force ^ 
Vexcès d'énergie, p^euv^eot se tnanifeater. 
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Ù^ considérations préliminaires étaient inctispeli-" 
èables^ puisqu'elles serviront de bases aux développe-* 
mens dans lesquels je vais entrer^ à l'occasion du sujet 
4e ce Mémoire. 

i^ss ctfjectiùns dont on ttouve des traces dans les î>iy< 
cères aàdominauJt ^ après les fibres putrides et 
ataxiques^ sont^eUes teff^t de ces fièvres? 

Pièvres putrides ou adynanuques. -^ MM. FoUquîery 
Çhomel et plusieurs autres médecins pensent que les 
lésions cadavériques sojit l'effet de l'affection fébrile , 
tandis que MM. Broussais , Boisseau , Bégin^ 
Roche 5 etc. ^ ne consultant que les faits et Je raison-* 
;iement le plusiinpartial^ sont d'un avis contraire, et 
ne prennent point pour effet) pour résultat^ ce qui 
n'est que la ç^nse. Sans crainte de passer pour l'échp 
fidèle des réformateurs modernes, dont je n'épouse 
qu'en partie leç opinions^ j'avoue que je conçois peu 
la possibilité d'un effet physique , dépendant eu quel-^ 
que sotte d'une impulsion morale., d*un éire abstrait ; 
car, bien que la fièvre soit cai^âctérisée par des sympr 
tomes prononcés, on n'çn &it qu'un objet fantas-* 
tique , idéal ^ une maladie immatérielle ^ je dirais 
presque incoercible* 

C'est le propre, des syti(iptômes généraux des mala- 
dies internes d'être moins manifestés par des dehors 
apparens, que par les impressions que ressent le ma* 
lade , qui , empr.untant le.langage de la souffrance , les 
peint le mieux qu'il peut à i'obsery£tfeur qui le ques-* 
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tioniie. Mais il h*en eA pas ainsi pour lés tnaladies^ 
elles-inêmes : indépendamment des symptômes d*ir-' 
radiations qui les généralisent, elles ont dans leur» 
caractères locaux des témoins d'autant moins récu- 
sàbles i qu'ils sont nés avec elles et qu'ils y restent at- 
tachés pour ainsi dire. Je crois qu'il existe fort peu de 
fièOrés essentielles i qtie ce qu'on nomvàe^fèy^re est 
l'ensemble des signes généraux des affections locales^ 
et qu'en ccmséquence f elles sont presque toutes symp*^ 
.tomatiquesk * - 

Peu de maladies^ sont exemptes de fièvre, parce 
qu'un désordre local, tel léger qu'il soit, va toujours 
en divergeant; dira-t-on, pour celag que toutes sont 
fébriles? Ayant égard à quelques symptômes saillahs, 
ne leuî* donnera-t-on un nom différent qu'à cause de 
la prédominance de l'élément bilieux, miKjueux , ^c. ? 
Brown a beau répéter que la gastrite et l'entérite sont 
des maladies locales , je ne le croirai pas , parce que 
la très-grande majorité des maladies; inea que par-> 
tielles et circonscrites en naissant, s'étendent ou 
s'exaspèrent bientôt, par l'effet constant de leur 
marche, donnent naissance à des symptômes géné- 
raux, qui ne sont point l'affection propre, mais le 
summum de cette affection. 

Les inflammations et les altérations organiques sont 
plus^ que tonte autre affection susceptibles d'occasio- 
ner la fièvre. Cette fièvre n'est qu'une sorte de turges- 
cence générale, d'excitation universelle , et prend 
presque toujours, surtout dans le principe, un carac- 
tère ^uigioténique qui s'appauvrit ensuite. 
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Ce sont les phlegmons proprement dit» ti les csé^' 
tarrhes qui sont les lésions les moins rares, et celles 
qui suscitent le plus communément les orgasmes fé- 
briles : donc ces derniers ne sont que des effets. 

Les solutions de continuité des parties molles et 
dures, quoique souvent bornées à une petite étendue, 
et éloignées des organes importons à la yié , sont tou- 
jours accompagnées d'un trouble local ,dont ta marche 
est centrifuge. Ce trouble, qui se passait d'abord dans 
une portion des appareils vasculaire, cdlulàire et 
nerveux, se propage ensuite, et envahit, par voie de 
continuité ou de sympathie, les régions lès moins^ 
proches, et la fièvre s'aMume 

Â. la suite de presque toutes les opérations chirur^ 
gicales, il survient une fièvre, qui , bien que trauma^ 
tique , est considérée d'abord comme inflammatoire y 
symptomatiqué, puis comme suppurative. Ici, tout 
tend à l'amener : sentiment pénible de l'attente, dou- 
leur vive, résultant de l'action desinstrumens, et ac- 
crue quelquefois par la crainte; lésion de la partie 
qu'on opère; r^ction plus ou moins considérable,^ 
qui, diminusmt et resserrant la sphère des actions vi- 
tales, doit les raidre nécessairement plus énergiques* 

Dans les irritations intérieures et les phlegraasie^ 
cutanées, on observe alternativement du froid et un 
excès de calorique, c'est-à-dire un excès de fièvre 
complet; et l'on donne à cette fièvre secondaire l'épi-r 
thète diangioténiqûey s'il y a pléthore sanguine; de 
bilieuse , s^'û y a concomitance de saburres gastriques 
et intestinales ; de muqueuse , s'il s'y joint uii état ca-^ 
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tarrBal des yoies digesttyes; à^adjrneuniquey s'il y a 
chute des forces; d'ataxique^ lorsqu'on remarque du 
désordre dans les fonctions de presque toutes les par- 
ties du ccnrps; de pestilentielle enfin , si des taches ou 
des tumeurs se montrent, et si siutout des circons* 
tances tendent à £sdre soupçonner l'existence de la 
contagion. 

Si la rougeur, le gonflement et les ulcérations de la 
membrane muqueuse intestinale étaient l'effet des 
fièvres putrides, pourquoi ces altérations ne s'obser- 
veraient-elleS' point aussi bien ailleurs, sur les pou- 
mons, le cœur, le cerveau, par exemple, que là où 
on les remarque? Dira-t-on, en empruntant des ana- 
logies de résultat, que l'inflammation de la tunique 
interne du cœur, des artères et parfois des veines, 
trouvée à la suite des synoques; que l'altération de la 
membrane muqueuse, des intestins et des ganglions 
du mésentère , après les fièvres entéroHfnésentériques 
de MM. Serres et Petit; que les épanchemens divers 
trouvés sur les sujets morts de fièvre maligne sont 
l'effet de ces fièvres ? On ne pourrait coricevoir rien 
de plus erroné; car ces lésions cadavériques^ véri- 
tables causés de mort, sont aussi les agens produo 
tifs de cesi4)rétendues fièvres idiopathiques, et le 
cachet irrévocabl/e de leur causalité. Quand on voit 
établir des opinions toutes cc^tradictoires' , on ne 
peut s'empéclier de délirer une pathogénie inv^ 
riable, que nojus sommes encore loin de posséder. 

Comment les brownistes, qui ne refusent pas d'ad* 
mettre les altérations trouvées après les fièvres adyna- 
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mîqnes , et qui , loin âe là , en parlent et les dëcriren 1 1 
comment ceux qui prétendent que la nécroscopie est 
un moyen sans lequel on ne peut dire ou écrire que 
des absurdités, ont-ils pu songer un seul instant que 
ces altérations étaient un eifet et non la cause des 
fièvres putrides? Ge n*est qu'aveuglé par la jwréven- 
tion la plus incurable , qu'on peut enfanter et soutenir 
dé semblables erreurs. 

Fi'ank, qui admet des inflammations sthéniques et 
asthéniques, dit, en établissant ce pléonasme, vrai- 
ment trop étrange pour un esprit comme le sien , que 
les parties douées de beaucoup d'excitabilité sont par- 
ticulièrement suj ettes aux phlegmasies toniques, et que 
celles qui en ont été attaquées d'autres fois, et dont 
l'excitabilité est diminuée , sont plus exposées aux in» 
flammations asthéniques. D'après cela , il est facile d'ap 
précier la fréquence des gastro-entérites aiguës et leur 
tendance à la chronicité , quand elles récidivent, ou 
lorsqu'elles ne sont pas traitées convenablement. De 
plus, on 'conçoit sans peine la possibilité d'une géné- 
ralisation vive.et rapide; puis, enfin, on se trouve à 
même de distinguer les effets des causes ; car si un 
ulcère de la jambe , par son étendue , l'acuité de son 
inflammation ou seulement de la douleur qui en ré* 
suite, cause de la fièvre, quel sera donc l'effet des ul- 
cérations intestinales? Vous direz, ne pouvant vous 
refuser à l'évidence, qu'il y aura de la fièvre aussi. 
Sans doute il y en aura ; mais son intensité sera rela- 
tive au nombre et à l'étendue des ulcérations. Ainsi,, 
pour peu qu'il y en ait trente, quarante, cinquante,. 
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eu qull n'en existe que dix, mais du diamètte d'ua 
centime, comme cela s'observe assez souvent, vous 
sentez assurément qu'il y a matière à fomenter dé la 
fièvre chez six à huit personnes différentes, en sup- 
posant qu'on put la disséduiner, et que cette matière 
fébrile ^accumulée chez un seul malade, doit provoquer 
en lui, vu la sensibilité et l'importance des tissus, une 
fièvre six à huit fois plus forte qu'on ne l'a commu- 
nément. De là, une (Conclusion fort simple : c'est 
qu'une telle fièvre, après avoir atteint son summum 
d'intensité, ne pouvant plus s'exaspérer davantage » 
retombe en apparence, semble redescendre, tandis 
que cette diminution simulée, qu'on appelle impro- 
prement /?/:o5trafib virium, n'est, au fond, qu'une vé- 
ritable oppression des forces. Quand la douleur. est 
portée à son plus haut degré, le malade, qui pous- 
sait des cris et entrait en convulsion un instant aupa-j 
ravant, se tait bientôt, reste morne, tranquille, e^ 
tombe en syncope. Le chatouillement prolongé of£re 
des phénomèneset un résultat pareils. L'inflammatioUi, 
devenue suraiguë, comme cela arrive dans les étran- 
|[lemens herniaires et sous-aponévrotîques , dans 
quelques phlegmons abandonnés à eux-mêmes, etc. , 
produit un effet identique, car la gangrène succède 
immédiatement à l'excès de vitalité. 

Il est probable que l'inflammation dont on trouve 
des traces dans les viscères, abdominaux, mais princi- 
palement dans l'estomac et les intestins, a les caract 
tères de celle que Hunter appeloit ulcéreuse^ et qu'elle 
agit sur leur membrane muqueuse de la mà^^uwiièrQ 
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qu'elle le fait sur la peau , dans rétablissement spon" 
tané des ulcères atoniques, carcinomateux , herpé- 
tiques et autres, d'auant plus que les membranes 
muqueuses ont avec la peau une identité de structure 
et d'usage qui engagea Bichat à les nommer peau ûi" 
tériewe. De cette similitude anatomique et physio- 
logique, on peut aisément déduire une ressemblance 
entre les eflets pathologiques. 

L'époque de la formation des altérations intesti- 
nales, suffirait seule pour trancher toute difficulté 
et mettre fin à toute espèce de doute , puisque 
la fièvre se déclare et se montre assez vive , peu de 
temps après la manifestation des symptômes suivans : 
lassitudes spontanées, sentiment de brisement dans les 
membres et surtout aux articulations, inappétence, 
nausées, vomissemens, coliques, dévoiement, douleur 
à l'épigastre et à la 'tête, chaleur et aridité de la peau, 
rougeur et sécheresse légères de la langue; et que, 
d'un autre coté, du vingtième au vingt-cinquième jour, 
moment où les ulcérations sont formées, la fièvre, 
après avoir été beaucoup plus forte, paradt s'affaiblir: 
cependant, qu'on ne s'abuse pas, elle est à son com- 
ble, le maximum de l'adynamie le prouve , c'est alors^ 
que la force, empruntant le masque de la faiblesse, en 
impose et met quelques médecins en défaut* 

Personne n'ignore, que depuis fort long^temps, on * 
a donné le nom de fièvre puerpérale à la p^itomte 
des femmes en couche; et que, par conséquent, les 
altérations anatomico-pathotogiqaes, rencontrés après 
la mort, sont dans ce cas, comme dans une foule d'au* 
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très , la cause et non l'efïet de la fièvre qui accompt** 
gne rinflammation du péritoine; aussi,<{u'on ItseHeake, 
et Ton verra qu'il trouva des traces de phlegmasie et 
de gau^rène, dans la membrane séreux des intes-* 
tins , chez les femmes mortes de la fièvre puerpérale 
qui régna épidémiquement à Londres et àThôpital de 
Westminster, en 1769, 70 et 71. 

Fïèffj^es malignes ou ataxiques.-^^TsA fait pressentir 
déjà, qu'elles' n'étoient pas plus essentielles que les 
fièvres adynamiqués : elles dépendent, en effet, d'une 
phlegmasie du cerveau, ou de Tune de ses membra- 
nes > phlegmasie tantôt solitaire, tantôt simultanée, de 
laquelle, découlent tous les symptômes qui appar« 
tiennent à Fataxie; donc, cette ataxie est symptoma.- 
tique, à la manière de Tadynamie par rapport aux gas« 
tro-entérites; et, comme telle, elle est effet, et non 
pas cause , elle est ombre, si je puis m'exprimer ainsi , 
ei non tableau. 

Dans les désordres qualifiés de/lèi^res ataxo-adyna^ 
miquesj il y a presque toujours coïncidence d'inflam<* 
mation dans l'abdomen et l'encéjphale : c'est à cette 
inflammation que sont dûs les symptômes que l'on ob« 
serve alors, et les altérations que l'on rencontre à l'au- 
topsie : donc, loin d'être effet, l'inflammation est 
cause évidente» 

Outre les argnmens donnés plus haut, ai^mens 
que je pourrais reproduire ici, pour prouver la non- 
essentialité des fièvres ataxiqttes, je vais recouiir A 
d'autres objections. 

Selon. Charles Leroi, certaines plaies, certftnesfrac- 
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tfjjres peuvent exciter des fièvres qui ont laplus grande 
anal<^e^ et la ressemblance la plus frappante, avec 
les fièvres malignes; donc, comme à l'occasion des 
phegmasies, ces fièvres sont effet , et aon pas cause. 

On voit quelquefois chez le mèm§ malade, radj** 
namie et l'ataxie régner ensei^ble ou se succéder de^ 
près à diverses reprises : si c'était deux maladies es- 
sentiellement différentes , s'il n'existait pas de corréla- 
tion sympathique en^re le tube digestif et l'encéphale, 
^ntre le système mus^culaire etTapp^reil nerveux, qui 
ont entre eux des l^ens si étroits diQ continuité, obser- 
voradt-on ces simultanéités^ ces ti^nsitiqns j^pides? Si, 
bien que fébriles , l'adynan^ie. e^ l'atax;ie étaient deux 
maladies presque opposées, 014. dii n;i^oins , différentes 
par rapport à leur nature, (es verrait*on unies aus$| 
souvent? 

Les inflammations de l'estomac et d^s intestins , des 
poumons et du cerveau, dont StoU trouva les traces, j| 
l'ouverture des personnes mortes de fièvres Mtaxiques; 
' Tépançhement séreux dans les ventricules latéraux de 
Tencéphale, dans les fosses temporales et occipitales; 
la rougeur, l'épaississement et l'opacité de la méninge, 
avec exsudation d'une substance concrète; l'injection 
4es vaisseaux méningés et duperveau luirmême; l'augr 
mentation dans la consistance de cet organe , qu'a ren-r 
contrée M. Pinel, à l'autopsîe du corps de pareils ma- 
lades, ne sont-ils pas manifestement plutôt la cause 
que l'effet; de la fièvre? 

Comment le désordre et l'iirégulOTté des fonctions, 
|eU prononcés qu';^ls soient, pourraient-ils produire 
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Ûe Semblables altérations^ ComiMnt Une néVrose^ 
prise dans l'acception qu^on leur donne ^ pourrait-elle 
détermtiier une phlegmasie, occasioner un épanche- 
ment et en£atnter une lésion organique > dans des tis» 
sus qui, quoique accessoires au système nerveux cété^ 
bral ,61^ sont indépendans par leur nature^ leurs pi^- 
priétés et leurs fcmctions ? ** 

L'inflammation occasioile de la douleur ^ j^eti 
conviens^ mais cet accroissement de la sensibilité 
qui, d'organique est devenue animale, n^a rien de né* 
vralgique : tout est inflammatoire , ou, pour mieux 
dire, tout est mécanique et dépend moins d'une mo* 
dificatipn dans les caractères physiques des nerf» de 
la partie affectée que de la compression et de l'étran- 
glement des cordons ou des filets nerveux. Des ob* 
servations médicales et anatomico - pathologiques qui 
me sont propres^ se joignent au raisonnement pour 
prouver cette assertion» et démontrer que les névral- 
gies dépendent, au moins la plupart du temps, d'une 
phlegmasie du névriléme , et de l'altération oiganique 
des ner&. 

Les désordres rencontrés sur les individus morts 
d'ataxie, sont plus que suffisans pour expliquer le 
trouble extrême et l'anomalie que ces malades pré» 
sentent ; ces désordres eux-^méme^ sont produits par une 
irritation , une phlegmasie primordiale, et sont la cause 
non de l'ataxie, puisqu'elle leur préexistait, mais bien 
de son e:i;a8pération : voilà pourquoi, à une certaine 
époque, c'est-à-dire du neuvième au treizième jour, la 
maladie est si grave et si intense; voilà pourquoi, plus 

T. XXXI. lo 
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tard 9 k guérison est si difficile et même impossible^ 
quand la fièvre ataxique a ^iyi son cours ordinaire^ 
Si les fièvres malignes consistaient plutôt dans une 
aberration que daiis une exaltation des forces vitale^, 
ou si , pour être plus précis, elles étaient plutôt essen- 
tielles ou primitives, que symptomatiques ou conséeu* 
tives, remarquerait<)n dans leur marche, une pro- 
gression aussi graduée ? leur cours, bien que variable 
d'un instant à l'autre, leurs symptômes, quelque di- 
vers qu'ils soient alternativement, ne dénotent-ils pas 
l'invasion, raccroissement et la diminution successifs 
d'une véritable phlegmasie ? 

Lorsqu'on voit les Espagnols donner à la fièvre 
jaune le nom de vomitonegro, d'après Tun de ses prin-» 
cipaux symptômes; lorsqu'on voit Baglivi donner à la 
fiqvre muqueuse Je nom defebris mesenterica^ parce 
que j selon luiy le siège en est dans ie mésentère, on ne 
doii: pifô s'étonner si F. Hofânaim nommait la gastrite^ 
^rcs . stomackwa infianmtatoria ; -s'il appelait l'en- 
%éx\i€itf febris intestinorum^ la métrîte, jfe^m uterina; 
et , si Macbride nommait le pemphigus i febris 
vesicatoria : par fièvre, ces médecins entendaient 
inflammation, du moins dans les cas précédens, et 
-dans l'inflammation ils voyaient là cause primitive et 
non l'effet consécutif de la maladie. C'est sous ce 
point de vue qu'il faut envisager les fièvres ataxiques 
auxquelles Frank donna improprement le nom de 
fièifre nen^eusey s'arrétant plutôt à Téxamen de leurs 
symptômes j qu'à l'appréciation de leur nature intime. 

Après avoir £ût entrevoir que la fièvre ataxique^ 
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yvoïKimé^ insidieuse p^ Torti, et noo sans raison, nç 
consiste véritablement que dans une phlegmasie du 
cerveau ou de ses membranes., et qu'en conséquence^ 
les lésions cadavériques sont cause et non effet, il 
me reste à prouver la vérité de cette assertion d'une 
manière plus convaincante. Je vais ^ dans cette inten«* 
tion, m'occuper un instant de l'hydrocéphale, qui est 
•chez les en£ainsv 1^ s^uite si fréquefite desphlegmasies 
cérébrales, qu'à tort on a jusqu'^ipréseut décorées tlu 
xiçam à^fièt^ras malignes* 

. MM. Coindet^ Baumes e* Brach[et , donnant une dé^ 
^nition de Thydroc^hale aiguë, la r^ardent, l'uni 
<K>n)me une.îpflampaation d'nne mature particulièrç» 
ayant son siège dans les ^parois des ventricules laté* 
raux; l'autre, cpmj^e uneaffectiôn inflammatoire, peut- 
^tre en méip^ tjemps de spasmodique, de l'arachnoïde; 
et le troisième enfin, comme. une. inflammation lymr 
phl^tique* Selpnf;i\I. Jadelot^elle dépend au^nt; 4'june 
^xcitatioiv gépér^le dp <;eryeau , quA .d'^pie rupturç 
d'équilibre, entre l'exhalation et l'ab^qrptipn, Qjçi 
voit qu'ici , de méipe que dans i^ne infinité ^'i^utreç 
x^^i>n a pris ep. partie, les résutt^^t^ pojijiïjjaîqa^se 
prochatine. Odiet- surtout a, con^misx^ttç merise, car 
U prétend que l'hydrocéphale aiguë n'e;^: tout sim* 
plement qu'une hydropisie. Certes, chaam se rangera 
de son avis, si l'o^];! peconsidère le malade qu'au mo* 
ment de l'épaiKhement séreux; mais, qu'on porte ses 
, regards en-deçà , 0t l'on verra que.les «lymptômes furent 
tout autres puis qu'il y a eu,.convttlsjons, fièvre irré* 
gulière ^ assoupissement , cris aigus , diarrhée , en un 
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mot, puis qu'une fièvre ataxique a existé: et nous sa^ 
tons en quoi elle consiste ! il n'y a pas de raison, si 
Ton part de cette manière de voir, et si on le prend 
dans le sens i]ue lui donnent ces auteurs, pour que 
désormais on ne prenne les pleurésies , les péricardites , 
les péritonites, et les phlegmasies articulaires, suivies, 
d'épanchement, pour des hjrdrothorax, des hydro- 
péricardes, des ascites et des hydrarthroses. 

^M, le docteur Thibeaud s'exprime moins ouverte* 
ment dans sa thèse , lorsqu'il dit : « le manqijtô de , 
succès dans le traitement de l'hyckocéphale aiguë 
tieht-i( à l'insuffisance des moyens employés ? ou plu* 
tôt, ne viendrait-il pas de ce que, les premières pé- 
riodes de la maladie , n'étant pas encore bien connues, 
on ne l'attaque pas ordinairement avec assez de promp- 
titude et d'énergie ? » La cause en est, selon Frank , dans 
ilncértitude du diagnostic. 

^ M; le docteur ttard dit, dans son article hydro* 
céphàle y du Dictionnaire des Sciences médicales: 
^n quand oti considère jusqu'à quel point l'inflamma- 
tion des méninges et l'hydrocéphale aiguë , sont res- 
isèmblantes et analogues dans lés causes qui les pro- 
duisent^ dans là marche qu'elles afFectent, dans les 
accidens, qu^elles entraînent, dans les indications 
méaies qu'elles présentent , on est conduit tout 
naturellement à lés regarder comme deux rnala* 
dies de la même nature, différant seulement l'une de 
loutre par plus ou moins d'jintensité, et qu'on peut^ 
sans nul inconvénient, confondre dans la médecine 
dinique. n Je conclus de tout ceci , que non-seule* 
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ment l'hydrocéphale est un des modes de terminaison 
de l'arachnoïdite et de reocéphalite^mais encore , que 
ces deux phlegmasies ont été prises^ bien des fois y. 
pour des fièvres ataûques , qpi ne sont , j,e le répète^ 
que l'appareil spécial de leurs sjmptôipes*. 

Pour qu'à l'avenir, il n'y ait ni confusion ni contrat 
vei^seà c^t égard, j'ajouterai aux opinions précédentes 
celle de M. Alard ,. qui place surtout le siège des 
fièvres ataxique^ dans l'organe cérébral; et celle de 
M. le docteur Dubreuil, insérée dans sa thèse pré- 
sentée et .soutenue,. il y a deux ans : «• L'hydrocér 
phale, dit-il, n'est souvent elle-même qu'un symp- 
tôme des lésions, organiques du crâne et du cerveau. 
Le plus fréquemment l'arachnoïde est enflammée , et 
l'épanchement n'est plus alors qu'un symptôme de 
l'arachnitis. » Plus loin , il dit que la maladie épidé- 
mique qui régna, à Genève en i8o5, qu'on a depuis 
rangée à» tort parmi les hydrocéphales, se terminait 
tout à coup dui deuxième au quatrième jour, moins 
par l'effet de l'épanchement qui n'avait pas lieu, que 
par la malignité del'itriiation hydrocéphalique. Yieus- 
seux et Mathey ne regardèrent pas la maladie comme 
une hydrocéphale y. mais^ bien comme une fièvre 
ataxique cérébrale. Les symptômes les plus remarr 
quables étaient les suivans : vomissemens,. violent mal 
de tête, convulsions, apparence hydrocéphalique,: 
dilatation et insensibilité de la pupille. On ne trouS^a 
pas d'épandiement après la mort. En effet; il è^ 
très-rarement déterminé par ces fièvres , k moins 
que la mort ne survienne vingt-quatre heui'es au plu^ 
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après la dernière rémission, à la suite d*un long as- 
soupissement. Les ait érâlîons qu'on refacbntrâ à l'an- 
topsie furent les suÎTanies r engorgement sanguin^ 
léger ramollissement de la substance cérébrale, et 
exsudation gélatîniforme^ étendue à sa surface, dans 
le tissu sous-arachnoïdiem II est évident qui! y avait 
eu arachnorcéphalite, car, d'après, M. Lallemaiid de 
Montpellier , le ramollissement de l'encéphale est 
une suite de son inflammation, et, selon tous les au- 
teurs, l'exsudation gélatinënse se rencontre d'ordi- 
naire à la suite des arachticfiditesi 

Les affections dont on trûù<^ des traces dans les vis- 
cères abdominaux , après les fièvres putrides et 
ataxiqueSy sont-elles là cùmpliéation de ces fièvres i 

Fièvres adynamîqiies ou putrides^ -^Quelles sont les 
complications les plus fréquentes des fièvres putrides? 
Pour plus de certitude , je consulte Mouvra ge classique 
le plus accrédité de nos jours, et j'y vois r « Ces fier 
vres ne sont pas toujours simples, elles se comjpli- 
quent souvent avec l'embarras gastrique , les fièvres 
bilieuses et muqueuses. Dans tes deux derniers cas, 
la fièvre gastrique ou la fièvre muqueuse débtjte, et 
la fièvre adyiiâtnique se déclare le quatrième; le cin- 
quième, le septième ou le huitième jour. Lacômpli^ 
cation de ces fièvres avec la fièvre inflàmniatoirè est 
peu démontrée; on a ordinairement pris pour telle là 
coexistence d'une congestion locale ou d'une phleg- 
inasieavecla fièvre putride. » ' '- 



Digitized by 



Google 



( i5i ) 
En réfléchissant à ces divers alliages, je suis p^n 
surpris qu'après avoir confondu les effets et les causes, 
on ait pris quelques symptômes saillans ou la maladie 
elle*méme pour une complication véritable. Ne sait- 
on pas que les fièvres adynamiques débutent d'or- 
dinaire par des sign.es de gastricité et des symptômes 
propres aux fièvres pituiteuses? 

Dans une phlegmasie commençante de l'estomac et 
des intestins, qu'il y ait plus d'irritation dans le duo- 
dénum et le foie que dans l'un des autres points du 
tube digestif, et l'on croira à une complication de 
fièvre bilieuse. Si l'on observe, àii contraire, des vo- 
missemens visqueux , une éruption aphtheuse et ittv 
dévôiement composé en grande partie de matières^ 
glaireuses, on se persuadera (ju'il existe une complica- 
tion de fièvre adéno-méningée , tandis que cette pré- 
doinmanee dépend simplement d'une inégalité plîis 
ou moins grande dans la répartition des élémens in- 
flammatoires. D'ailleurs, lors de ses prodromes, la 
phlegmasie étant légère et d'une faible étendue, il 
doit arriver que des symptômes d'embarras gastrique^ 
de fièvre bilieuse et muqueuse, se montrent, selon 
que l'estomac, les organes en relation avec la bile, ou 
les cryptes muqueux, sont principalement irrités. 

L'adynainie se: déclare du quatrième au huitième 
jour, parce qu'à. cette époque , l'inflammation est à la 
fois plus étei^due.et plus intense; nciais il ne faut pas,, 
à c^use de ces quances dans la maréhe dea fièvres 
putrides, lçMç;fe)rg€fr des coinplications mensongères^ 
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ji propos d'un symptôme dominant ou d'un degré 
différent sauvent éphémère. ' 

A l'exemple de toutes les maladies, les fièyres pu« 
trides sont susceptibles de complication^. Que seront 
ces ^complications , ces épiphénomènes? Certes , ce 
ne sera point une phlegmasie de Tun dés iriscères ab-» 
dominaux, puisque, d'une part, c'est à cette phlég* 
masie qu'est due la fièvre adynamique, et que, de 
l'autre, une complication consiste essentiellement 
dans l'invasion d'une nouvelle maladie, d'une nature 
touvetit identique, mais d'un siège toujours différent 
de celle qui existe déjà. Il résulte donc de ceci les deui^ 
inductions suivantes : c'est que, r^. les complications 
des gastro-entérites doivent être, de préférence, des 
phlegmasies de l'encéphale, de ses membranes d'en- 
veloppe, de la muqueuse buccale, du parenchyme 
pulmonaire, des viscères digestifs du second ordre, 
des tuniques articulaires; et que, si"". les fièvres dites 
bilieuses, muqueuses et putrides, étant de légères 
variétés d'une même lésion fondamentale, ne peuvent 
se compliquer mutuellement. Faut-il des £atits à l'ap- 
pui de ce que j'avance? Dans les gastro-entérites des 
enfans , dit M. le docteur Thibeaud , d'après sa re- 
marque propre et celle de M. Jadelot, on observe 
fréquemment des symptômes cérébraux et de la ten- 
dance à l'assoupissement. Dans trois observations de 
gastro-entérite qu'il donne, l'on vit une hydrocéphale 
aiguë suivre Tafieçtion primitive du premier malade; 
chez le second, elle fut parCsiitement simulée, et une 
arachnoïdite avec coïncidence d'êpanchement sérem 
succéda à l'entérite du troisième. 
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> L*auteiu' que je Tiens de citer pourrait Inen avoir 
pris une irritation sympathique du cerveau t>u une 
complication d'hydrocéphale pour Thydrocéphale 
idiopathique , lorsqu'il dit que cette maladie débute 
soils la fc^me d'un embarras gastrique, muqueux, 
d'une fièvre bilieuse , et qu'il Lui applique les symp« 
tomes suivans : inappétence, langue sale et rouge, vo- 
missement, fièvre, un peu de céphalalgie , abattement, 
douleur dans les membres, tristesse. On m'objectera 
peut<«tre qu'il manque la douleur locale du lieu af- 
fecté, pour caractériser la gastro-entérite; mais qu'on 
parcoure la thèse de M. le docteur Senelle , et 
l'on y verra consignées des observations de gastrite, 
d'entérite, de plus, de pneumonie et de pleurésie, 
dans lesquelles il y a eu absence totale de douleur. 
M. le docteur Dubreuil a £iit de pareilles remarques 
chez des enfans atteints de pleurésie et de pneumonie. 
Aussi ne doit«onpas avancer, 6e me semble, qu'il n'y 
a pas d'inflammation, parce qu'il y a manque absolu 
de douleur. 

Cette indolence,danslesgastro-entérites, pourrait bien 
dépendre,selozimoi,dugènredenerfsquise distribuent 
aux viscères de la digestion , car ils viennent surtout 
du système ganglionaire plus soumis auxv impressions 
morales, et doué plutôt d'une sensibilité organique, 
qu'accessible aux ^excitations physiques, et peu cod* 
diicteurs de la sensibilité animale, tandis que le ccAi-* 
traire s'observe pour les ner6 cérébraux et rachidiéns, 
qui se répandent principalement dans les parties 
/chargées d'avoir des relations avec les objets qui nous 
environnent. 
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L^ troisième et quatrième espèces de complicatîoiT» 
consistent dans l'angine et la pneumonie, qn'il n'esf 
pas rare d'observer, l'une dans l'été, et l'autre dans 
l'hiver. 

Quant aux viscères digestifs subalternes, je veux 
parler du foie> de la rate, du pancréas, delà vésicule 
biliaire^ de la vessie et dçs ganglions. mésentériqueis, 
la plupart des praticiens,!^ ont trouvés enflammés ou^ 
dégénérés à la suite de$.gastro*entérites, lorsque sur-r 
tout, elles ont été. fort intenses^ ou quaùd elles ont 
suivi une marche chronique. 

Ppur les membranes articulaires, on conçoit aisé- 
ment que leur inflammation peut venir compliquer 
les gastro-entérites^quand on pense d'une part, que selon 
M, Broussais , le siège primitif de l'irritation arthri- 
tique, est dans l'estomac;. de l'autre, que M. Scuda- 
more la dit souvent liée à une irritation pré-existante 
des organes digestifs; et quaad on lit^ dans une 
fort bonne thèse soutenue par M. Roche , « que les 
sympathies qui unissent l'estomac aux articulations , 
dominent pour ainsi dire toutes les autres. » De plus 
enfin, de même qu'on a vu le ventricule s'enflammer 
dans le cours d'une phlegmasie de la poche fibro-sé- 
reuse d'une àeule ou de plusieurs articulations, de 
mépie aussi on a rencontré des inflammations et des 
suppurations dans les grandes jointures, à la suite de 
plusieurs gastro-entérites. 

Les fièvres bilieuses et pitniteuses ne sont que de 
simples variétés- de la fièvre adyijamique, parce q«e> 
d'un côté, les médecins qui s'éclairent de l'autopsie,. 
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ont trouvé cïiei des individus morts de fièvre mé- 
ninge-gastrique , des traces d'iiîflammati<Mi dans le 
tube digestif, d'irritation (sans doute sympathique) 
dans la cavité' cérébrale, et que, dé l'autre, Rœderer 
et Wagler ont rencontré, dans ce qu'ils nomniaient 
morbus mucosus , dc& altérations de la membranç^ 
muqueuse digestivé, ainsi. que de ses follicules. 

La complication de la fièvre putride avec la fièvre 
angioténique est peu démontrée , parce que , quant 
aux symptômes, ils annoncent d'ordinaire une fai^ 
blesse, qui, comme Ton sait, n'est qu'apparente, et 
ensuite, parce que la gastro-entérite, absorbant en 
quelque façon les élémens inflammatoires, empê- 
chent qu'ils ne se portent sur la tunique interne du 
cœur et des vaisseaux; or, Ton sait que, dans plusieurs 
cas de fièvre inflammatoire, on a trouvé à l'autopsie, 
des traces évidentes d'inflammation dans ces parties. 
Frank père et fils, Schmucker, M Récamier et des 
praticiens anglais-, sont là pour appuyer la thèse que 
je soutiens, et pour affirmer qu'ils ont rencontré des 
vabultes , des artérites et de^phébites, à la suite du 
synochus imputris. Néanmoins, la fièvre adynamiquè 
peut être compliquée de fièvre inflammatoire, dans 
le sens que nous l'entendons , car il est assez Commun 
de remarqueren même temps de la rougeurdanis le tube 
digestif, et des plaques de rubéfaction dans l'aorte, 
la veinecave et d'autres vaisseaux sanguins. Du reste, 
rien de plus facile à concevoir que des symptômes 
d'angioténie déterminés par une phlegmasief ou une 
congestion locale lors del'existenced une fièvi^ putride. 
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f&9r€s ataxiques ou maà'gnes.-^Dehsiëny.emiQU^ 
nant Thistoire d'une fièvre épidémique qui régna à 
Tienne, a décrit ime fièvre maligne cpmjpUquée d'in- 
flammation locale , ou^ si l'on veut, une pfalegmasie 
tantôt isolée, tantôt ^multanée des organes contenus 
dans le crâne et le bas- ventre, liée quelquefois à une 
augine, à une pneumonie, etc.; c'est ce dont on peut 
aisément se convaincre, en analysant les symptômes 
observés, bien encore que les toniques aient été les 
plus efficaces des médicamens employés» 

ï'inke a peint fidèlement la complication de la fièvre 
ataxique avec la fièvre bilieuse; mais qu'on lise atten- 
tivement l'exposé des symptômes, qu'on les reporte 
aux viscères affectés, endroits d'où ils parlent, et 
l'on verra que Finke s'est mépris sur la véritable nature 
de la maladie qu'il observa, puisqu'elle ne consistait 
évidemment que dans une gastro -entérite, jointe à 
une irritation sympathique du cerveau d'où prove- 
naient les accidens nerveux. 

StoU et Huxham , décrivant des fièvres lentes nep* 
veuses, Rœderer et Wagler,« parlant de la maladie 
muqueuse , ont, selon M. Pinel, offert le prototype de 
la fièvre ataxique pituiteuse , tandis que tout porie 
à croire qu'ils n'ont réellement observé qu'une in- 
flammation gastro • intestinale , accompagnée d'une 
réaction morbide de la part de l'encéphale. L'enduit 
glutineux et la rougeur de la langue, l'anorexie, la 
saveur amèreou nulle, les douleurs dans les membres 
et les jambes, la pesanteur de tête , la diarrhée, la 
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Blupeur , la confusion des idée$ et le délire tact* 
tiime , ne le prouvent-ils pas ? 

Pringle, Huxham, Jackson, Letso.m, MM. Pinel^ 
Desgenettesy Gcofifiroy et Lerminier, ont observé des 
fièvres ataxo^dynamiques , qui n'étaient , pour être 
d'accord avec les faits , que des gastro-entérites, 
unies à une phlegmasie cérébrale, comme le prouve 
l'exposition précise des symptômes.^ Je le demande 
au lecteur impartial, la tension et la dureté du pouls, 
sa petitesse et sa fréquence, la céphalalgie, les ver- 
tiges, les nausées et les vomissemens, la vibration ex- 
trême des artères temporales et carotides^ pendant 
que les battemens de l'artère nidiale sont petits et 
lents, la prostration des forces, que Huxfaam remar* 
qua sur ses malades , ne forment - ils ^point deux 
ordres de symptômes, dont l'un appartient à l'inflam- 
mation abdominale, et l'autre à celle du cerveau ou 
•de l'imede ses membranes? Les vicissitudes de froid 
et. de chaud, la douleiu* à Tépigastre, l'abattement 
extrême , les variations du pouls par rapport à sa force 
et à sa fréquence, sa faiblesse et son insensibilité, la 
constipation alternant avec des selles involontaires, 
colliquatives, ichoreuses ou sanguinolentes, la pâ- 
leur du visage, l'altération des traits, le délire, les 
soubresauts des tendons, parfois la rougeur des yeux, 
l'air menaçant et la phrénésie qu'observa M. Pinel 
. dans les infirmeries des prisons de Bicétre, ne se rat* 
tachent-ib pas plutôt à la double affection dont je 
viens de parler^ qu'à une fièvre ataxo-adynamique 
essentielle et primitive? J'en dirai de même pour l'im- 
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perceptibilité 'du pouls, la fréquence des hémorra» 
gies et rapparilion des parotides, qu'on remarqua 
surtout, en ito6, dans la maladie épidémique de Sau- 
mur et d'Autun. 

Je me résume : Les altérations anatoniiques , qui 
succèdent aux fièvres malignes, sont agCDs de coiïi*' 
plicatipn dans quelques cas, lorsque, par «exem|]^l^, 
il y a eu coïncidence de fièvres dites bilieUs^es, mu- 
queuses et adynamiques, ce qui' se voit ass^ souvent, 
à cause des liens étroits de sympathie qui existent 
entre les divers tissus enflammés; mais, quand la 
fièvre ataxique est franche et marche seule , elle est 
toujours le produit, le résultat de ces altérations, loin 
de les enfEinter comme on le suppose. 

( La suite au numéro prochain. ) 



Noiivelles ConsidémtVohs sur la ^prt jaune; par 

^ J. Devèzè^ Médecin" du Roi pbur le château des 

■ fûUerîes. ' • ^ •• : '•• •,'•'•- '.—',. ^^ '.':•' ^ • - 

Il n'est pent-etre plus actuellement de médecin qui 
croie à la contagion de la fièvre jaune , d'une manière 
aussi absolue qu'on le faisait avant nos efforts pour 
déraciner cette erireur. On se contente géhéralement 
de dire que celte fièvre est par fois contagieuse, et que, 
d'autres fois, elle nç l'est pas. Cette opinion mixte, 
dont aucune maladie ne présente d'éxempfe , me pa- 
raît avoir été imaginée par des coptagionistes, cédant 
péniblement à l'évidence des faits. M. Kéfaudren, dont 
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chacun , ainsi que moi , honore le mérite et le carac« 
tèré, n'a dû admettre cette idée nouvelle que dans 
Tintérét des devoirs rigoureux que lui impose la place 
qu'il occupe près de l'administration. Il a senti com«- 
bien serait pesante sa responsabilité, s'il s'abandonnait 
à l'opinion des non-contagionistes, avant que toutes 
les preuves en soient acquises irrévocablement, et 
s'il en faisait subir de suite les conséquences au ré- 
gime sanitaire. Loin donc d'accuser M. Kéraudren 
d'erreur, je loue sa prudence; et, en le combattant 
franchement, je crois* le servir à son gré, parce que 
rien lie lui importe plus que la conviction sur un^ 
question aussi délicate et d'uni si haut intérêt. 

Dans des considérations prélimiïiaires, après avoir 
disserté sur les causes locales qui peuvent àtnetier le 
développement de la fièvre jaune , ce médecin se livre 
à l'etamen de plusieurs des phénomènes qu'elle pré* 
sente; Il établit ensuite utiè èompai*aiëdn fort îngé* 
nieuse entre ces phénomènes' et d'autres analOgties 
qu'on retrouve dans le scorbut aigu et surtout dan^ 
le morbus maeulosus kemorrtzgidUs. Il conclut qu'elle 
forme une maladie spéciale peut-^re hémorragique à 
la quelle on donnerait le nom àt morbus Jla^us hemop' 
ragicus, (i) Rien jusque-là né spécifie une maladie 
contagieuse 9 une maladie importée. 



(i) De la fièvre jaune observée aulx Antilles, et sur les Tais- 
seaux du Roi , considérée principalement sous le rapport de sa 
transmission. Paris , i8a3 , in-8^ page 4. 
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M. Kéraudren parle d'une, méthode dé traiter la 
iièvie jauiie avec des préparations huileuses , admi-^ 
nistrées de diverses manières par les Mexicains (i)^ 
ainsi que de modifications apportées à cette méthode 
par M. Bonnardel, chirurgien-major de la firégate de 
S. M, XAntigone. Quelques succès semblent avoir 
couronné les essais de ce genre de médication; mais 
ils ne sont ni assez marqués, ni assez en rapport avec 
la marche de cette maladie, caractérisée par troi^ 
époques, pour qu'un traitement empirique puisse 
être admis généralement 

Les considérations préliminaires se terminent ain« 
si (a) : « si Ton parvient à démontrer que la fièvre 
jaune n'est jamais contagieuse, cet important résultat 
devra être la récompense des peines, des sacrifices et 
des travaux de M. le docteur Chervin. Ge médecin 
a consacré plusieurs années à parcourir les Ses d'Âmé^ 
rique, les États-Unis et l'Espagne, pour observer le 
caractère de cette maladie et recueillir sur sa nature 
l'opinion des médecins qui, dans ces pays, ont eufré^ 
quemment l'occasion de la voir et de la traiter. » 

Personne assurément plus que moi ne rend hom«^ 
mage au zèle, aux lumières , au courage et au dé^nté^ 
ressèment de ce savant; mais la justice distributivci 
voulait que le Français qui le premier a proclamé cet 
important résultat chez le peuple anglo-américain, eût 



(i) Page 8. 
(a) Page ii. 
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quelque part à l'éloge. C'est ce que n'a pas manqué 
de faire l'illustre Volney (i). Après avoir décrit en 
traits de feu l'épidémie formidable qui régna à Phila- 
delphie en 1793, dans laquelle le mal fut regardé 
comme contagieux et pestilentiel,et son atteinte comme 
incurablç,il dit : « le hasard voulut que, dans ces cir- 
constances, un médecin fugitif du cap incendié, fût 
conduit à Philadelphie, où il eut occasion d'être ap- 
pelé; et, appliquant au mal dont il avait vu les anar 
logues à Saint-Domingue, le traitement de l'École fran- 
çaise, il obtint des succès qui attirèrent l'attention du 
gouvernement et qui le firent placer à la tête de l'hôpital 
Bush-Hill. Le compte qu'il rendit l'hiver suivant de sa 
méthode curative, ne fait pas moins d'honneur à son 
cœur qu'à son esprit (2) , puisque ce compte répandit 
des idées neuves et sfilutaires dans tout le pays. » La 
modestie ne taç perm'et pas de porter plus loin cette 
citation ; et je ne me suis déterminée à la faire qne parce- 
qu'on semble me dénier aujourd'hui, par le silence du 
moins, la part que j'ai prise et Tinfînence que j'ai eue 
dans l'éclaircissement de la plus importante des ques- 



(i) Tableau du climat et du sol des États-Unis de l'Amërique; 
tome a , pages 3^19 et suivantes. 

(a) Recherches et observations sur les causes et les effets de la 
maladie épidémîque qui a régné à Philadelphie, depuis août jus- 
qu'en décembre 1793. En anglais et en français, in-S», 1793; par 
J. Deyèze , médecin de Thôpital Bush-Hill , consacré au traite- 
ment de la 'fièvre jaune , chirurgien-major et médecin en chef 
de rhôpital militaire établi par le goujemement français. 

ï. XXXI. ' II 
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lions de médecine; question qui a fait l'objet contU 
nuel de mes méditations et de mes divers écrits. Ce- 
pendant le médical Repositorj ^ journal de médecine 
très-estimé, qui s'imprime à New-York, m'a rendu la 
justice la plus étendue à cet égard et' à diverses re- 
prises. Ma conduite sous ce rapport a été également 
citée honorablement par un homme qui emploie d'im-* 
menses talens à servir son roi et, son pays; je parle 
de S. E. M. Hyde de Neuville. Voyez le moniteur 
du 1 1 avril 1823. 

La première partie du travail de M. Kéraudren, con- 
tient r examen des motifs d'après lesquels on prétend que 
lajfièvrejaune n'est jamais contagieuse, «Les médecins 
de la Martinique et de la Guadeloupe, dit l'auteur, 
consultés en 1819 , par S. E. le'ministre de la marine, 
sur la question de savoir si, dans leur opinion, la 
fièvre jaune était ou n'était pas contagieuse, ont, 
pour la plupart, embrassé la négative (i). » C'est à les 
réfuter que cette partie de l'ouvrage est consacrée. 
Pesons la valeur des moyens de réfutation : 

1°. Je ne conviens pas avec l'auteur que les non- 
contagionistes prétendent, prou ver que la fièvre jaune 
n'est pas contagieuse, parce qu'elle est épidémique : 
ce serait, en effet, fort mal raisonner, et il est impos- 
sible de les en accuser sérieusement. Tous, au con- 
traire, ont pris soin, pour s'entendre, de distinguer 
le contact en contact direct et en contact à distances , 



(i) Page 12. 
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el Qiit dit que toutes les maladies qui, hors du foyer 
où elles ont pris naissance, ne se communiquent ja- 
mais de l'une pu de l'autre manière , et qui attaquent 
beaucoup de monde à la fois, sont simplement épi- 
démiques et non contagieuses. 

a**. Des tableaux destinés à prouver que la fièvre 
jaune n'a pas régné épidémiquement militent en fa- 
veur de l'opinion des non-contagionistes (i). Us pré- 
sentent dans les mêmes hôpitaux des fièvres jaunes, 
des phthisies, des dysenteries et autres maladies va- 
riées, sans que la contagion se communique. Les 
phthisiques, les dysentériques, meurent ou vivent à- 
côté des pestiférés , sans qu'il y ait mélange de mala- 
die. C'est ce qui s'observe toujours et partout. A quoi 
tient ce phénomène? A ce que les hôpitaux où l'on 
porte les malades atteints de fièvre jaune sont situés 
ordinairement loin du foyer de la maladie et dans un 
lieu sain; en sorte que les malades peuvent y être 
approchés, touchés et soignés impunément. 
' y. De ce que la fièvre jaune borne assez souvent 
ses ravages à l'enceinte d'une ville, même à un seul 
quartier, ou à un établissement particulier, ou enfin 
à un seul vaisseau dan» une division navale, composée 
de plusieurs, l'aflteur copclut qu'elle n'est pas essen-^ 
tiellement épidémique, et que sa marche est plutôt 
<:elle des maladies contagieuses (2). Je ne puis admettre 



(i) Page 14. 
(a) Page 16. 
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cette conséquence. La fièvre jaune s'attache essentiel 
lement aux lieux qui la font naître; elle est inhérente 
aux causes locales qui ont servi à son développement. 
Si elle était contagieuse , elle ne tiendrait ni au sol ni 
au bâtiment qui en forment le foyer; et, comme la va- 
riole , elle serait transmise k toutes distances par les 
choses et les pei^onnes. Sans le vouloir, lauteur fait 
ici le procès des quarantaines, et des cordons. 

4"". J'applaudis avec l'auteur à la sage précaution 
que l'on prend aux Antilles de diriger les bàtimens' 
infectés de fièvre jaune vers le nord, Terre-Neuve ou 
les îles Saint-Pierre et Miquelon (i). Mais, pour que 
cette mesure fut plus efficace, il faudrait avant tout, 
les assainir; autrement^ ils portent en eux-mêmes les 
causes locales du développement de la maladie jusque 
près des régions boréales. Ce sont de véritables foyers 
de fièvre jaune voguant, où les équipages puisent la 
pestilence. M. Réraudren parle de cinq vaisseaux de 
ligne arri\és des Antilles sur la rade de Brest, dans 
l'automne de 1802, ^ayant encore à leur bord, avec 
tiombre de convalescens, quarante-deux personnes 
atteintes de la fièvre jaune à l'état aigu. Ces malades 
furent débarqués au lazaret de Ttiberon ; vingt-trois 
succombèrent (a). M. Michelot, sous^lieutenant des 
douanes, de service . depuis plusieurs joui:s, à bord 
d'un de ces bàtimens, le Tourville , y contracta la ma- 



(i) Page 18. 
{2} Page 19. 



Digitized by 



Google 



( t65) 

ladîe. Porté chez lai; il fut visité par quatre médecins 
de la ville, et mourut, (i). Ces faits, j'en convieilis 
ayec l'auteur, prouvent irrésistiblement que la fièvre 
jaune des Antilles peut régner sur les vaisseaux jus- 
qu'à leur arrivée en France, par une latitude de 
48** a5' i4"; mais je ne conviens pas avec lui que la 
population des place.s maritimes ait quelque chose à 
craindre de la présence de cette maladie, qui s'éteint 
d'elle-même, par l'éloignement des foyers et par 
l'abaissement de la température ; car les malades une 
fois débarqués ne l'ont communiquée à personne , et, 
pour que M. Michelot la prît, il a fallu qu'il séjournât 
sur le bâtiment au milieu d'un foyer- 

5*". Si des bâtimens infectés de fièvre arrivent des 
Antilles dans des latitudes boréales, et y séjournent 
quelque temps, la maladie cesse; mais, s'ils cinglent 
de nouveau vers le sud, elle peut s'y renouveler. 

L'auteur en cite un exemple , et en infère que la 
cause de cette fièvre a été engourdie par le froid , et 
qu'elle se réveille par l'élévajion de là température (a). 
Il en infère encore qu'il importerait, pour fixer avec 
précision la durée des quarantaines , de connaître 
combien de temps cette cause ainsi engourdie peut 
conserver la faculté de se reproduire. 11 suffirait d'une 
expérience bien simple, et que commande la pru* 
, dence , pour démontrer le peu de fondement de pa- 



(i) Page 20. 
(a) Page ai» 
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Teilles inductions; ce serait d'assainir parfaitement 
de pareils bâtimens, avant de les remettre en mer, de 
les munir abondamment de provisions fraîches , d'y 
éviter l'encombrement et de soigner exactement le 
physique et le moral de l'équipage. 

6*. Pour prouver la contagion de la fièvre jaune , 
l'auteur reproduit des faits nullement concluans et 
maintes fois réfutés; je ne m'y arrêterai pas (i). H en 
rapporte de nouveaux , qui ne me paraissent pas avoir 
beaucoup plus de valeur, faute de développement (a). 

Un directeur de l'hôpital du Fort-Royal, des méde- 
cins, des chirurgiens, des sœurs hospitalières, ont, à 
diverses époques, contracté la maladie dans l'hôpital, 
et en sont morts. Ces faits racontés par M. Gaubert 
manquent d'exactitude. Il aurait fallu recherdier si 
ces individus, qui, parla nature de leurs fonctions, 
fréquentaient, suivant toute probabilité, les lieux où 
régnait la maladie , n'avaient pas dû puiser le mal à 
son foyer ^plutôt que dans l'hôpital. Un autre fait , re- 
• cueilli sur la gabarre la Durance^ partie des Antilles 
le 4 novembre 1816, pour revenir en France, est aussi 
peu concluant que ceux qui précèdent (3). 

Une passagère légèrement indisposée, est prise de 
la fièvre jaune et meurt dans la chambre du chirur- 
gien-major qui lui donnait des soins. Ce dernier, rentré 



(1} Pages aa , a3 et 24. 
(a) Page a5. 
(3) Page a6. 
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daus sa chambre le sur lendemain, est atteint à son 
tour de la fièvre jaune et meurt le même jour. Ici plu- 
sieurs questions se présentent à la pensée. A quelle 
source la dame passagère a-t-eile puisé sa maladie? 
Qui pourrait assurer que le chirurgien- major n'a pas 
puisé la sienne au même foyer, puisqu'il s'était trouvé 
dans les mêmes circonstances avant de s'embarquer? 
Ne sait-on pas que la fièvre jaune est plus, ou moins 
prpmpte à se déclarer, après qu'on ai été exposé à l'in- 
fluence dés causes qui la donnent ? Et méconnaitrait- 
on assez la marche des maladies épidémiques poiur 
pouvoir affirmer que ce chirurgien a nécessairement 
pris la maladie dans sa chambre, le jour même qu'il 
est mort? En fait d'observation médicale, ayaat trait 
surtout à un problême d'une telle importance et dont 
la solution est si difficile, l'exactitude rigoureuse des 
détails est absolument nécessaire, autrement au lieu 
d'éclairer la question, on l'embrouille, et l'art recule. 

7**. Ces réflexions s'appliquent naturellement au 
fait suivant : L'auteur (i), après avoir dit que l'ou- 
verture des cadavres est quelquefois moins dangereuse 
que l'approche de certains malades, rapporte, comme 
exceptipn, sur la foi de M. Rougemont, qu'eu 1793 
à Sainte-Lucie, M. Thomas, chirurgien-major du 71.* 
régiment, faisant l'ouverture du corps d'un capitaine 
mort de la fièvre jaune, se piqua le doigt avec 1-e scapel 
dont il se servait. Il fut attaqué, quelques jours après, 



(i) Page 27, 
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de la même maladie, et il en mourut. C'est le cas 
d'observer que le raisonnement du post hoc, crgo 
propter hoc ne doit pas trouver son application ici , car 
.il doit être hors de doute que M. Thomas ne refusait 
pas ses soins aux malades placés dans le foyer de l'in- 
fection; par conséquent cet exemple ne prouve nul- 
lement contre l'innocuité des ouvertures des corps en 
pareille circonstance, puisqu'il n'est pas démontré 
que ce soit la blessure qui ait produit la maladie. 

8**. « A la Martinique (i.), pendant le premier se- 
mestre de T819, la fièvre j^tine a, dit-on, attaqué isolé- 
ment et çà et là, des soldats casernes dans la ville, au 
fort Saint- Louis, a l'Arsetial, et des marins à bord de 
quelques bâtimens de commerce et de l'État , sans que 
ces soldats et ces marins aient eu de communication 
avec des hommes atteints de la maladie, et sans qu'ils 
l'aient eux-mêmes communiquée à leurs camarades. » 
L'auteur pense que cette fièvre jaune n'a point été 
contagieuse, parce qu'elle était sporadique et inter- 
currente. La vérité sur la non-coAtagion de la fièvre 
jaune est tellement établie ici, qu'on .est forcé de re- 
courir, pour expliquer ces faits, à une supposition, 
bien imaginaire sans doute, celle d'une fièvre jaune 
qui n'est pas contagieuse. Mais est-ce qu'une maladie 
véritablement contagieuse, telles que la variole , la si- 
philis, la gale ,.soit qu'elle règne sporadiquement ou 
épidémiqùementj s'est jamais dépouillée de cette pro- 



(1) Page 27. 
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priétéquien forme l'essence? et à moins de tirer, comme 
le fait l'auteur, ses comparaisons de la peste et du ty- 
phus, dont la propriété contagieuse est très-problé- 
matique, on ne retrouverait pas dans la nature un 
seul exemple d'une maladie contagieuse, qui, dans 
certaines circonstances , cesserait de Têlre? Dans ce 
système d'ailleurs , il se présenterait encore une diffi- 
culté impossible à résoudre : si la fièvre jaune spo- 
radique n'est pas contagieuse, comment arrive-l-elle 
à ceux qui en sont atteints? Ce ne peut être apparem- 
ment que par des circonstances environnantes qui 
l'engendrent et la font naître d'elle-même. Voilà pré- 
cisément ce qui arrive toiijours-^ Voilà la doctrine que 
professent tous les médecins éclairés par une longue 
expérience puisée sur les théâtres où règne celte ma- 
ladie. 

9®. L'auteur admet, avec Pouppé-Desportes , une 
fièvre jaune bénigne dont il semble faire une espèce 
particulière , et que je ne regarde que comme une 
modification de la maladie ; et il ajoute (i) : « La fièvre 
jaune ne paraît pas plus contagieuse lorsqu'elle est' 
bénigne que lorsqu'elle est intercurrente. » Prenant 
acte de ces concessions , je dis : si la fièvre jaune ne 
parait pas contagieuse, lorsqu'elle est bénigne ou in- 
tercurrente , c'est qu'elle permet alors de bien l'ob- 
server, et de s'assurer qu'elle n'est point contagieuse. 
Le contraire arrive , et tout se confond dans l'esprit 



(i) Page 29. 
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des contagionistes , lorsqu'ils la voient régner épidé- 
miquement , se propager et étendre ses ravages avec 
rapidité. 

lo^ Par des récits particuliers, Fauteur modifie dès 
feits sur lesquels s'appuient certains observateurs pour 
assurer que la fièvre jaune peut se déclarer en mer sur 
des bâtimens partis d'Europe; et, après avoir com- 
battu cette doctrine, il ajoute (t) : « Supposons néan- 
moins que la fièvre jaune puisse se développer en 
pleine mer, sans aucune communication préalable, 
sur un navire parti de France ou d'un port dans l'état 
de santé le plus rassurant ; qu'en inférera -t- on? que 
la fièvre jaune serait susceptible de se manifester par- 
tout. » 

La fièvre jaune rie peut, se manifester partout; 
et cette conclusion ne dérive point de l'ouvrage de 
M. Kéraudren. Jamais la fièvre jaune n'a existé, et 
jamais elle n'existera dans le nord de l'Europe. Il 
faut pour son développement des causes locales 
et des circonstances atmosphériques. Elle s'allume 
, dans les régions du sud , à certaines époques , et 
s'éteint toujours dans les régions boréales. Des me- 
sures sanitaires qui ne tendraient qu'à éloigner les 
causes de son développement seraient les seules effi- 
caces, les seules dignes d*un gouvernement éclairé; 
les mesures qui ont pour objet d'empêcher sa trans- 
mission sont tout-à-fait oiseuses , ordinairement nui- 
sibles et souvent désastreuses. 

(i) Page 3a, 
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Dans ce que je viens de Jire , le lecteur a dû re- 
marquer que j'ai suivi Fauteur pas à pas , en admet- 
tant tous les faits comme irrévocables ; et que , dans 
l'intérêt de la doctrine que je défends , je n'ai eu be- 
soin que de rectifier les inductions qui en ont été 
tirées. Dans l'examen que je vais faire de la seconde 
partie relative à de nouveaux faits concernant la 
transmission de la fièvre jaune ^ je suivrai une marche 
plus abrégée ; mais je déclare à l'avance que pas un 
des nouveaux faits ne présentedes con;séquences fa- 
vorables à la doctrine de la contagion. 

Un de ces faits pris au hasard , concerne le brick 
VEurjrale , commandé par M. Villaret de Joyeuse. La 
fièvre jaune qui s'était manifestée à bord de ce bâti- 
ment pendant une croisière , le fonça de relâcher au 
Fort-Royal de la Martinique , dans les derniers jours 
du mois de mars i8ai. Avant d'y arriver, VEuryale 
avait déjà perdu six hommes de son équipage, au 
nombre desquels se trouvait le chirurgien-major; et 
il avait à bord un grand nombre de malades. A leur 
arrivée, ils furent visités par M. Deverre, chirurgien- 
major du Railleur y qui les fit transporter sur-le-champ 
à l'hôpital. VEuryale étant entré en carénage pour y 
être momentanément désarmé, des hommes étrangers 
à son équipage et provenant de la {régaiié la Gloire ^ y 
furent envoyés en corvée et y contractèrent la fièvre 
jaune dont plusieurs moururent. Voilà comme M. Le- 
fort a rapporté le fait en 1821 (i), et comme il le rap- 

.(i) Jouraal universel des Sciences médicales, octobre 1821. 
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porte aujourd'hui (i); et alors il disait, en rendant 
compte de ce fait au gouvernement, comme il dit en- 
core aujourd'hui : «f V^oïlà pour les contagionistes un 
nouvel argument en faveur de leur opinion ; et tous 
leurs arguniens sont de cette nature. Tel est , par 
exemple, celui du brick le Palihure^ si souvent rap- 
pelé. Mais ici comme partout ailleurs la fièvre jaune 
ne s'est pas étendue au-delà du foyer d'infection où 
elle a pris naissance et où elle a atteint ceux qui sont 
venus s'exposer à son action. Les malades de VEuryale 
transportés à l'hôpital sur diverses embarcations, en- 
voyés en suite en convalescence au Fort-Bourbon avec 
les bardes qu'ils avaient à bord, redescendus en ville* 
et mêlés à toute la population , n'ont nulle part com- 
muniqué la maladie : donc la fièvre jaune n'est pas 
une maladie contagieuse. i> 

Pour faire servir ce fait de preuve à la contagion ,> 
l'auteur (a) en appelle à un rapport de chirurgien de 
bâtiment, M. Péan, au conseil de santé du port de 
Brest. Suivant ce rapport, c'est un matelot, pro- ' 
venant de la goélette le Messager ^ qui aurait porté 
la contagion sur VEuryale : « Cet homme était déjà 
malade , lorsqu'il passa sur VEuryale le 23 janvier 1 82 1 . 
Il entra le a5 à l'hôpital du Fort-Royal, où il mourut 



(i) Mëmoire sur la non-contagion de la fièvre jaune , par 
Pierre Lefort, à Saint-Pierre de la Martinique. L'ouvrage de ce 
savant renferme les preuves les plus fortes contre la contagion de 
la fièvre jaune. 

(a) Page 37. 
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le a7. Après cinq ou six jours de mer, on aurait pro- 
cédé à l'inventaire des effets du mort , qui jusque-là 
étaient renfermés dans un coffre. Le temps était frais ^ 
l'équipage, en bonne santé, jouissait de la satisfac'* 
tion que procure toujours une navigation heureuse ^ 
lorsque la fièvre jaune éclata tout à coup. En trois 
jours, les deux tiers des marins étaient sur les cadres, 
et quatre hommes , dont le chirurgien , M. Boursin et 
rinfirmier, avaient cessé de vivre, avant la rentrée 
du brick au Fort-Royal. » 

Qui a pu faire croire à M. Péan que ce matelot ait 
véritablement introduit la maladie sur VEuryale , lui 
qui n'y est resté qu'un instant , et qui a été porté de 
suite à l'hôpital du Fort-Royal ? Comment tout l'équi- 
page aurait-il été infecté par ses effets restés dans unç 
malle sur le bâtiment, effets qui ne lui avaient pas 
servi pendant sa maladie ? Comment une si petite cause 
aurait-elle pu faire naître sur VEuryale y en si peu de 
temps , une épidémie si formidable, qu'on a été obligé 
de prendre le parti de désarmer le bâtiment, et d'a- 
voir recours, pour le purifier, aux moyens désinfec- 
tans? Jusqu'à qpand opposera-t-on de pareils argu- 
mens au témoignage des hommes les plus recomman-» 
dables et aux faits les plus positifs? VEuryale , sorti 
de la Martinique , était resté sous le vent et dans les 
eaux de cette colonie , pendant sa croisière ; tout son 
équipage n'avait, par conséquent, pas cessé d'être 
environné des causes à la faveur desquelles cette ma- 
ladie peut' se développer. Il était tjevenu un véritable 
foyer d'infection , sur lequel des hommes envoyés en . 
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corvée par la frégate la Gloire y pour travailler au dé- 
sarmement, ont puisé la maladie. Mais, sortis de là, 
aucun n'a communiqué la maladie ; et ce bâtiment une 
fois purifié a pu remettre en mer, et a cessé d'être 
foyer d'infection. 

Mais qu'est-il besoin de m'appesantir plus long- 
temps sur cette matière? Tout en voulant prouver la 
contagion de la fièvre jaune , M. Réraudren cite des 
faits , et avance des argumens qui démontrent le con- 
traire. Voici son texte (i) : 

« Les mêmes précédens sont toujours suivis des 
mêmes résultats. On a vu que la corvette VÉgérie ^ 
partie de la Martinique, fut obligée d*y revenir au 
bout de huit jours, désolée par la fièvre jaupe. Les 
progrès de cette maladie étaient si rapides, qu'on 
jugea nécessaire de désarmer ce bâtiment. On y en- 
voya, à cet effet, une corvée de trente-six hoînmes, 
dont dix furent bientôt eux-mêmes atteints de la 
fièvre jaune. Si ces dix hommes n'avaient pas tra- 
vaillé à bord de VÉgérie^ est-il probable qu'ils eus- 
sent été atteints de la maladie? 

» Le désarmement de U Hirondelle a encore donné 
lieu à de semblables accidens. D'après ces exemples, 
peut-oiî méconnaître le danger d'employer au désar- 
mement des vaisseaux en proie à la fièvre jaune des 
marins d'autres bâtimens exempts de cette maladie? 
Lie désarmement des navires contaminés me paraî- 



(i) Page 44. 
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trait iîonc devoir s'effectuer, lorsqu'il est possible > 
par les hommes de leurs équipages encore en état de 
se livrer à ce travail, et dans les Colonies par les noirs 
du gouvernement ; on éviterait ainsi d'exposer à la 
maladie et à la mort des hommes trop susceptibles 
d'en être les victimes. 

» Cependant, continue l'auteur, les vaisseaux que 
l'on a successivement purifiés sont redevenus sa- 
lubres. Les causes de la fièvre jaune étaient donc inhé- 
rentes à ces bâtimens? Pour les assainir, on les dégrée , 
et on en retire tout ce qui y est contenu. Alors on les 
lave, on les frotte, on les desisèche au moyen du feu; 
on fait pénétrer l'air extérieur dans les parties les plus 
profondes, on le$ fumigue, soit au moyen du chlore, 
soit par la vapeur du souffre en combustion , s'il est 
des animaux qu'on veuille détruire; enfin, on blan- 
chit l'intérieur à la chaux. Après cette opération, ces 
bâtimens sont réarmés; ils retournent en croisière, ou 
reviennent dans les ports de France , et la fîè{^re jaune 
ne reparaît plus ; donc elle dépendait^ comme je Vai 
dit^ de CAMUSES inhérentes aux vaisseaux , et elles 
ont disparu en même temps. » 

Voilà bien la doctrine de l'infection clairement 
expliquée; voilà bien les causes locales inhérentes aux 
vaisseaux sur lesquels la fièvre jaune s'est déclarée ; 
voilà bien l'assainissement de ces vaisseaux qui fait 
cesser la maladie, el sur lesquels elle ne reparaît plus. 
L'auteur aurait donc abandonné la cause des conta^ 
gionistes? En lisant ce passage, je l'ai cru; la lec- 
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lure du suivant m'a détrompé (i), ou du moins a laissé 
mon esprit en suspens sur ce point. 

«Les médecins des États-Unis n'admettent pas, 
pour la plupart, la contagion de la fièvre jaune, néan- 
moins les habitans des villes où cette maladie jse dé- 
clare prennent la fuite ; ce qui ne prouve pas leur sé- 
curité. >> Les non-contagionistes n'ont jamais dit qu'il 
dût y avoir sécurité au milieu d'un foyer d'épidémie 
meurtrière ; au contraire, ils conseillent aux habitans 
de fuir. Et c'esttoujours dans les hôpitaux, placés dans 
des quartiers sains et élevés qu'on porte les malades 
atteints de fièvre jaune. 

Plus loin,M. Kéraudren accuse les non-contagionistes 
de méconnaître la contagion médiate où à distance, et 
de vouloir substituer à ce dernier mode de transmis- 
sion l'hypothèse de l'infection , en supposant que la 
maladie ne sç communique que par le contact , mab 
au moyen de la préexistence d'un foyer (a). 
' Ce médecin est beaucoup trop éclairé pour tenir 
à cette accusation , s'il se donne la peine de lire 
attentivement ce que j'ai écrit dans mon Traité de la 
fièvte jamie sur les foyers d'infection (3), et de la con- 
tagion eu géjîéral, depuis la' page lao jusqu'à i5o; 
et çnc^re pelui po|:^Qt pour titre : J^a fièvre jaune est- 
elle unemakkéie par tnfèetiQn^ ou bien est-elle une ma- 



(i) Page 46. 
(^ Page 48. 
(à) 'Page 11.8» 
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ïàcîie contagieuse? page i 5i et suivantes. U y trouvera 
établies avec soin les distinctions les plus tranchées 
entre ces divers modes de développement ou de transe 
mission des maladies en général , et de la fièvre jaune 
en particulier. 

Enfin , il me resté à repousser une remarque 
grammaticale que Tauieur nous adresse sur le mot 
infection (i). Il veut que ce mot soit synonyme d'ab- 
sorption , et qu'il ne puisse servir dans aucun autre 
sens. «Par exemple, dit-il, lorsqu'après l'inoculation 
de la petite vérole ou de la vaccine, l'un ou l'autre de 
ées virus a été absorbé, on dit que le système est in- 
jecté. » Cette observation est juste; mais, avec un peu 
. de réflexion, on voit que l'adjectif i/j/ecté n'est employé 
ici qu'au figuré, puisque ces virus ne contiennent 
point de particules infectes. De cette simple explication, 
il résulte que le mot infection et ses dérivés sont em- 
ployés par nous dans leur sens propre , puisqu'ils 
peignent assez exactement la nature des émanations 
délétères qui contribuent essentiellement à la forma- 
tion de certaines maladies, sans le secours d'un virus 
fixe transmissible. 

Je termine ces considérations en disant que la plupart 
des ouvrages écrits en faveur de la contagion sont enta- 
chés d'unvice radical : tous les faits qu'ils contiennent ont 
,été recueillis au milieu des foyers d'infection; en sorte 
qu'on ne peut distinguer ce qui appartient au carac- 



(i) I^age 49- ^ 
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♦ère cpidémique, de ce qui est propre à la contagion. 
Pour procéder méthodiquement, et avec connoissance 
de cause, c'est donc toujours hors de ces redoutables 
foyers qu'il faut étudier la maladie , et pratiquer les 
expériences d'inoculation que je ne cesse de recom- 
mander; comme le seul moyen de faire cesser la con- 
troverse. 



Nouifelles Considérations sur la rétention burine y 
suivies d*un traité sur les calculs urinaires, sur la 
manière d*en connaître la nature dans V intérieur 
de la vessie^ et la possibilité d^en opérer la des- 

" truction sans t opération de la taillé; par J. Civiale ^ 
D. M. P. Paris ^ i SaS , m-8** de deux cent soixante* 
dix pages. 

Un homme de talent traite un sujet de médecine 
pratique, les journaux s'accordent à lui rendre justice, 
la confiance publique récompense ses veilles et ses 
travaux; dès-lors, personne ne songe à marcher sur 
ses traces dans la crainte de ne pouvoir mieux faire 
que lui, ou d'être l'objet de ses réfutations; il reste 
seul possesseur de sa découverte et de ses procédés. 
Mais vient -il à mourir, aussitôt la maladie qu'il a 
traitée d'une manière supérieure inspire une foule 
d'écrivains; on voit naître des brochures annonçant 
que leurs auteurs^ se soirt d^puifrlQOg4e mp 6 appliqué s 
au traitement de cette affection ; les uns ont fait des 
modifications importantes; les autres ont ajouté de* 
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procédés. Celui-ci a reçu des leçons du maître qui 
n'est plus; celui-là, pendant long-temps, a suivi des 
malades avec lui; il était son confident, son ami; à les 
entendre , ils sont mus par Tamour de la science; l'hu- 
manité serait réduite au désespoir s'ils n'avaient pas 
écrit pour éclairer leurs ^onifrères; mais les médecins 
ne se ttrompent pas sur leurs véritables intentions, et le 
public, qu'on abuse si souvent, pense cette fois comme 
les médecins. 

Ces réflexions ne s'appliquent pas au texte du livre 
que je vais analyser : elles m'ont été suggérées par le 
titre de cet ouvrage. Si M. Civiale était un médecin 
au-dessous de la médiocrité, il serait pardonnable 
d'avoir Éait du titre de son livre une véritable affiche, 
et d'y avoir mis son adresse : il est naturel qu'un 
homme condamné à l'obscurité, trouve bons tous les 
moyens qui l'en tirent ; mais celui qui a des talens 
réels doit dédaigner ces moyens indignes de luL 

Dans une ^pître dédicatoire, on trouve cette phrase: 
fc Mon ouvrage vous baissera peut-être quelque chose 
» à désirer, notamment sous le rapport du style ; je me 
» propose dé le retoucher par la suite , afin de le 
>i tendre plus digne de vous être offert. » M. Civialé a- 
t-il ci*u qu'il n'écrivait que pour le médecin à qui il a 
dédié son ouvrage? A-t-il pensé qtie sa promesse effa- 
cerait les incorrections de son style? Personne h'â 
forcé M. Civiale à se faire imprimer; lés médecins au- 
raient patiemment attendu que son ouvrage fût vu, 
revu , bien et dûment corrigé. 
' Je passe sous silence les causes, les symptômes de la 
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irétention d'urine, le diagnostic de cette maladie et ie^ 
effets qu'elle produit sur l'économie animale ; ces 
chapitres ne renferment aucune idée nouvelle. Les^ 
moyens curatifs vont m'occuper. M. Civiale les réduit 
à trois principaux , considérant les autres comme 
éventuels ou accessoires 2 i\ traitement par les bou- 
ffies; a', traitement par les sondes; 3". traitement par, 
le caustique. L'auteur parle ensuite des lésions de la 
prostate et il termine par jeter un coup-d'œil rapide 
sur les moyens proposés par Ducamp ; nous allons le 
suivre dans ces différens chapitres. 

L^obstacle qui s'oppose à la libre sortie de l'urine 
dépend le plus souvent d'un état d'induration et d'é- 
paississement d'un ou plusieurs points de la mem- 
brane muqueuse de l'urèthre , 6t qui quelquefois se 
propage jusqu'au tissu cellulaire voisin; d'autres fois 
ce sont des brides ou des prolongemens membrani- 
formes, dont le nombre et la disposition varient. Les 
uijs et les autres rétrécissent le canal, au point d'em- 
pêcher l'excrétion des urines. Ces rétrécissemens se 
trouvent le plus souvent situés au-dessous de la sym- 
pliyse pubienne , vers la fin de la portion membra- 
neuse de l'urèthre. Onlesreconnaîtpar lecathétérisme, 
mais il n'est pas toujours possible de traverser l'obs- 
tacle , et dans ce cas , le traitement par les bougies ne 
saurait être efficace. Il est d'ailleurs difficile d'intro- 
duire les bougies pleines , et M. Civiale propose de 
les remplacer par des bougies creuses; ce moyen nô 
diffère des sondes qu'en ce que celles-ci offrent à leur 
extrémité deux ouvertures latérales.qui permettent le 
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passage de l'urine. Cette bougie creuse a l'avantage de 
présenter plus de solidité, au moyen du stylet qu'on 
introduit dans son intérieur et que l'on relire aussitôt 
que l'instrument a franchi l'obstacle. On la laisse or- 
dinairement une demi -heure les premiers jours; si 
elle pénètre plus facilement , on la remplace par un 
autre d'un calibre plus gros , et on augmente succes- 
sivement la grosseur des bougies, en laissant pour leur 
introduction quelques jours d'intervalle et jusqu'à ce 
que le malade urine à plein canal. On peut de cette 
manière dilater le canal en même temps qu'on facilite 
la résolution de l'engorgement qui constitue l'obstacle. 
On conçoit que les bougies ne conviennent pas dans 
tous les cas, c'est ce que l'auteur fait connaître en 
même temps qu'il combat l'opinion de ceux c^ui disent 
que Tusage des bougies nécessite une vie sédentaire et 
un repos absolu ; qu'elles occasionent des douleurs 
très-^ives et même l'insomnie; qu'elles exigent un 
temps très-long , et qu'elles ne prociu^ent pas une di- 
latation assez considérable du rétrécissements 

Gomme nous l'avons vu, les bougies ne peuvent 
être e^nployées dans tous ces cas , surtout lorsque 
l'obstacle est considérable et que la rétention est com- 
plète; dans cette dernière circonstance , il faut , après 
avoir mis en usage les moyens antiphlogistiques , re- 
courir mx cathéterisme. Nous ne décrirons ni les sondest 
qu'on emploie, ni le procédé opératoire. 

La double codrbure qu'on fait à l'instrument ne 
saurait rendre son introduction plus aisée.. L'idée de 
cette courbure est due à Jean -Louis Petit. A cetto^^ 
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époque elle était nécessaire , lorsqu'on voulait laisser 
Talgalie dans la vessie ; mais elle est devenue inutile 
depuis l'invention des sondes de gomme élastique. Il 
parait cependant que cette modification de Petit est 
d'une date très-ancienne , puisqu'on a retrouvé dans 
Pompéia en 1819 une algalie en £er, de même forme 
que les nôtres et qui présentait la double courbure 
dont je parle (i). 

L'usage des sondes droites ne date pas de nos jours, 
comme le pensent plusieurs médecins ; op trouve dans 
Albucasis la figure d'une sonde ^oite. Liçutaud , dit : 
ce Je puiç assurer, sur la connaissance que j'ai de ces 
» parties, saines 011 malades, qu'il p'y a aucun cas, si 
» l'on en excçpte la pierre engagée dans ce canal, qui 
». puisse empêcher yiiç sonde droite , conduite par 
» une main un peu exercée , d'entrer dans la vessie. » 
Desault sondait avec des algalies aiialbgues; M* Des- 
champs a plusieurs fois employé ces instrumen&presr 
que droits. ^. Larrey sonde toujours avec une algalie, 
qui ne présente qu'une très-légèjfe courbure à scm 
extrémité.M. Civiale, qui ne connai5$ait pas sans doute 
la modification qiie M. Larrey a fait subir à ces instru- 
rnens, dit que ^ dans le$ c^s die réUrécissemens, il s'est 
toujours bjçn trouvé d'avoir donné à rextrémité de la 
sonde, yne légère courbure, depuis si^ç jusqu'à dix- 
huit Ugçiçs ^e lopgi^fur. Cependant l'autetirpréfière 



(1) Voyez là-note iiïsër|e-par M. Savenko dans le Bulletin de 
la Spoiété m^diciâe d*émilatioii de nôv^eàihtc iSai. 
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ies sondes courbes ^ lorsque la symphyseï des os pubis 
descend très bas ; lorsqu'une portion ou la totalité delà 
glande prostate est engorgée ; lorsqu^en sondant on 
a pour but d'explorer la vessie et de reconnaître les 
corps étrangers qu'elle pourrait contenir. 

Lorsque l'on sonde un malade, atteint de rétention 
d'urine , on se sert d'une algalie d'argent. Si l'on a 
éprouvé quelques difficultés à faire pénétrer cet ins^ 
trument, la même difficulté se renouvellera lorsqu'on 
introduira de nouveau, soit une sonde, soit l'algalie; 
d'ailleurs, dans le cas où l'on doit laisser a demeure 
une sonde de gomme élastique, il importe d'éviter les 
désagrémens qu'on a essuyés en se servant de l'algalie. 
M.Civiale préseiite un procédé dopt la première idée 
est due à M. Nauche et qui nous parait très-ingénieux, 
le voici : « On fait pratiquer une très -petite ouverture 
» à l'extrémité oculaire des sondes soit en métal, soit 
» en gomme élastique. Quand on veut remplacer fa 
» première par la seconde, on introduit dans l'agalie 
» un fil d'argent de vingt-sept pouces de long , que 
» nous appellerons conducteur; on pratique sur ce 
» fil une empreinte qui fait connaître^ le moment 
» où il traverse le petit trou de l'extrémité occulaire 
»> de la sonde placée dans la vessie. On confie alors 
-> à un aide l'extrémité opposée du conducteur qu'il 
» tient immobile, et Ton retire soi-même la sonde; 
» à peine est-elle sortie de l'urètre que l'aide saisil le 
n fil immédiatement au-devant de la verge; l'algalie 
M étant retirée , on prend une sonde d'un moindre 
» volume, on fait pénétrer le conducteur dans le petit 
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>> troii de son extrémité , on la fait glisser sur liii jus^ 
» qu'à ce qu'elle soit arrivée au gland. L'aide saisit de 
to nouveau le conducteur par son extrémil'é, le tient 
» toujours immobile, ce qui Tempêche soit de sortir, 
» soit de piquer la vessie. Le chirurgien continue à faire 
» glisser la sonde sur lui, en la faisant tourner entre ses 
w doigts. Ordinairement elle arrive sans peine , et l'on 
» retire ensuite le conducteur. »'M. Civiale répète ici 
ce qu'il a dit en faveur des bougies. Il aurait pu éviter 
ces répétitions en parlant de suite des avantages et des 
iîiconvéniens attachés à l'emploi des sondes et des 
bougies. 

M. Civiale blâme avec raison l'usage des isondes 
pointues et le cathéterisme forcé , et il fait voir tous 
les dangers des' fausses routes. 

Nous sommes arrivés au traitement par le caustique. 
Nous ne répéterons pas ici tout ce que M. Sanson , 
chargé d'analyser l'ouvrage de Ducamp, a dit sur ce 
sujet dans ce Journal; et, comme il serait fastidieux: 
de faille connaître en détail les modifications que 
M. Civiale a fait subir au procédé de Ducamp, puis- 
qu'il faudrait donner la description d'instrunîens com- 
pliqués, nous renvoyons nos lecteurs à l'opuscule de 
M. Civiale. 

Dans lé coup d'œil rapide que l'auteur jette sur les 
moyens proposés par Ducamp, il cherche par quel- 
ques critiqués à justifier les modifications qu'il in- 
dique dahs la confection des instrumeiis dont se ser- 
vait ce médecin. Nous rendons cette justice à M. Ci- 
viale, que toujours i! discute avec calme, et qu'il 
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donne àDucamp les éloges que lai méritent ses in-» 
génieuk procédés. 

Le Mémoire sur les rétentions d'urine est digne 
d'être lu; il sera consulté avec fruit. Nous allons ana- 
lyser le Traité des Calculs uvinaires. 

Nous n'examinerons pas les chapitres dans lesquels 
M. Civiale disserte sur Turine , sur la formation et les 
caractères physiques généraux des calculs, sur leur 
nombre, leur volume, leurs espèces, les matériaux- 
chimiques qui entrent dans leur composition , les 
noyaux qui y donnent lieu. Nous ne ferons point con- 
naître les signes à Taide desquels on peut reconnaître 
les calculs, l'influence qu'ils exercent sur quelques or- 
ganes , le pronostic, etc. ; tous ces objets sont suffisam- 
ment connus. Mais , puisque M. Civiale a annoncé dans 
le titre de son ouvrage qu'il est possible d'opérer la des- 
truction des calculs sans l'opération de la taille, nous 
allons passer au chapitre qui traite des moyens cu- 
ratifs. 

On a proposé une foule de médicamens pour dis- 
soudre les calculs. L'uva ursi, le pareira brava, les 
cloportes, l'acide sulfurique, l'acide carbonique, etc., 
n'ont point répondu à l'attente de ceux qui les ont pré- 
conisés, et souvent ils ont été plus nuisibles qu'utiles. 
Il serait superflu de f^ire ici i'énumération de tous les 
remèdes analogues. Ces m(^ns étaient empiriques, et 
il était difficile, par conséquent, d'en régler lemploi, et 
de reconnaître les 4^s ou ils pourraient être avantageux; 
M. Civifiile n'en emploie aucun ; voici son procédé : il 
dilate l'urèlhre au point de permettre l'introduction 
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d'un instrument propre à saisir le calcul , qu'il hnse 
au moyen d'un autre instrument , et dont il extrait les 
fragmens« Ijes lecteurs qui désireront connaître ce 
procédé en détail et les instrumens que M. Civiale 
propose , pourront recourir à l'ouvrage de ce mé- 
decin. 

H.-M.-J. Desruelles. 



Dissertationrsur la fièvre en général y par Chabanon , 
ainé^ D. M. Montpellier^ in-^*. 

Il y a aujourd'hui deux classes de thèses bien dif- 
férentes l'une de l'autre. On s'occupe dans certaines de 
propositions plus ou moins aphoristiques, d'argumens 
en faveur de tel ou tel système, de données cliniques^ 
de faits probans, dont on tire des inductions : rien de 
mieux et de plus digne d'éloges. Dans d'autres, on 
coud ensemble des observations /vulgaires, on doniie 
une forme monographique à im ramas de faits rebat- 
tus* Le candidat semble n'avoir pour but que de 
remplir le plus tôt possible une tâche insipide. 

XJne chose m'a toujours frappé : c'est la différence 
qui existe entre les thèses soutenues à Montpellier et 
^relies de l'École de Paris. Légère dans la forme, cette 
diflérence est très-^ande et bien plus sen^ble dans 
le fond.. Les théories alambiquées, les hypothèses 
plus ou moins concluantes, les systèmes , mais surtout 
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rhumorisme, onl^ sur les bords àe l'Hérault, toujours 
trouvé de chauds partisans. Tandis que les solides et 
les propriétés vitales diversement modifiés jouaient 
un grand rôle (Jans l'École de Paris; les fluides alté- 
rés, mal- élaborés, trop cuits ou trop froids, arrêtés 
ou mus avec trop de vélocité, constituaient le grand 
principe à l'aide duquel l'ancienne École rendait 
compte de tout, en ne résolvant rien. Grâces à la phy- 
siologie de Haller et de Bichat , le système des déplace- 
raens l'a emporté sur celui des perversions primitives , 
les hypothèse;s ont fait place aux démonstrations, et 
les certitudes acquises par les sens et par le raisonne- 
ment sévère, ont été substituées aux écarts de l'ima- 
gination. 

La définition que M. Chabanon donne de la fièvre, 
et qui peut s'appliquer à toutes les maladies , défini- 
nition empruntée à M. Favart, est on ne peut meil- 
leure. Définir une chose, d'est représenter par un mot 
la série des principaux phénomènes qu'elle présente, 
c'est remplacer par une figure de convention un ordre 
matériel ou intellectuel d'objets connus ; qui dit 
phlegmon, par exemple, dit rougeur, chaleur, dou- 
leur , tumeur, et augmentation d'énergie de la part des 
systèmes, circulatoire , nerveux , etc. Pourvu qu'on 
s'ent^ndje et que l'expression employée rende bien ce 
que l'on v.eut désigner, les définitions^ sorte de langue 
laconique, ne pèchent en rien; loin de là, elles de- 
viennent aussi utiles au théoricien qu'au praticien ap- 
pelé auprès d'un cKen^ 
.Quatre signes génériques : la chaleur contre nature^ 
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la soif, la sécheresse de la langue , la diminution des 
urines j constituent, selon l'auteur, quand ils sont 
réunis, une maladie qu'il nomme ^èure. A présent je 
lui demanderai si c'est bien là une maladie, et, si c'en 
est une, si elle est bien caractérisée. 

Non, ce n'est point là une maladie, car il n*est 
point d'individu qui , après une marche forcée pen- 
dant les chaleurs de l'été , ou à l'issue d'un repas, 
n'éprouve une augmentation de chaleur par tout le 
corps , une soif assez vive, une légère sécheresse de la 
langue et une diminution notable dans la quantité dé 
Turine excrétée : or , ce qui existe dans l'état de santé 
ne peut caractériser une maladie^ l'une excluant 
l'autre. Remarquez encore que les symptômes que je 
viens d'énumérer se lient, et sont dans une mutuelle 
dépendance. II faudrait admettre, d'ailleurs, en infir- 
mant ceci, que la fièvre et l'apyrexie se partagent éga- 
lement et tour à tour notre existence. 

Je suppose pour un instant qu'il y ait fièvre ; de 
quelle nature est-elle? Quelle sera sa durée, son type? 
Elle n'a point de caractère particulier, dira-t-on; elle 
sera éphémère et continue. J'ai vu, je l'avoue, de 
semblables fièvres; j'ai entendu leur donner l'épithète 
de maladies indéterminées, parce qu'elles a étaient 
accompagnées d'aucun symptôme local; mais de deux 
choses l'une, ou elles cessaient au bout de quelques 
joui's, ou elles persévéraient. Dans le pretoier cas, it 
y avait eu incitation eastro-intéstinale ou phlegmasie 
commençante dans l'un des poîntis de la membrane 
séreuse du système Vasculaire à sang rouge, irritation 
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Ou phlegmasie qui s'est terminée par délitescence, 
sans avoir eu, en quelque sorte, le temps de s'associer, 
de se localiser; et, dans le second, l'affection, d'abord 
générale, s'est alliée à d'autres symptômes et particu- 
larisée; des maux de tête ou des douleurs à l'épigastre 
se sont fait sentir, un point de côté ou des coliques sont 
survenus , et le vagi^ des premiers jours a fait place 
à l'évidence de$ seconds. D'ailleurs , combien de 
phlegmasie intenses auxquelles manque la douleur! 
Elles sont d'autant plus fâcheuses qu'elles rendent 
quelquefois le diagnostic très-difficile. 

S'il n'y a pas fièvre toutes les fois qu'il manque l'un 
des quatre symptômes génériques, ainsi que l'avance 
M. Chabahon, il se voit forcé de restreindre de beau- 
coup le nombre de celles qu'ont admis les auteurs. 
En effet, si, dans la fièvre angioténique qu'il semble 
avoir pris pour point de départ, il y a réunion de ces 
quatre symptômes; dans la fièvre ataxique algide, dans 
la Upyrie , il trouvera le froid et l'horripilation au 
lieu d'un elcès de calorique ; dans quelques fièvres 
adynamiques, une aversion prononcée pour toute 
espèce de boisson au lieu de soif; dans la plupart 
des fièvres niuqueuses, du moins à leur début, Thu- 
midité de la langue au lieu de sa sécheresse , et dans 
la fièvre hectique symptômatique qui dévore les mal- 
heureux atteints de phthisurie sucrée , une augmen- 
tation considérable dans l'excrétion de l'urine au lieu 
de la diminution de cette excrétion. Et pourtant, on ne 
peut pas conclure de cette exception qu'il n'y a point 
de fièvre en pareil cas; car elle est évidente. Si, parce 
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qu^il manque uu symptôme, on en induisait l'absence 
de telle ou telle affection, il y aurait une énorme 
déduction à opérer sur la quantité de celles qui nous 
assiègent. 

Enfin, les fièvres partielles dont patleiit Datixiron, 
Courmette, Borsieri, bien qu'elles aient réellement 
existé , ne seraient point admises coknme fièvres par 
M. Chabanon d'après sa manière de voir. 

J'aurais pu encore lui opposer le fi:'isson qui marque 
l'invasion d'un accès de fièvre complet; et pendant 
lequel la chaleur est considérablement diminuée , au 
moins à la surface du corps ; mais comme ïés frissons 
et les phénomènes qui les accompagnent ne sont que 
passagers, je ne m'en étairai point. 

La plupart des fièvres n'étant que le symptôme gé- 
néral d'une phlegmasîe gastro-intestinale^ l'afflux du 
sang dans des vaisseaux où il n'y en a point ou peu, 
constituant cette phlegmasie, etTenveloppe cutanée 
ayant , avec le tube digestif, une sympathie aussi 
étroite que réciproque , il s'ensuit nécessairement que 
le frisson doit se faire sentir lorsque l'accumulation 
sanguine a lien dans un point quelconque du tube 
digestif, et que la sueur doit lui succéder quand 
la réaction s'opère, et cette réaction est fréquente. Il 
en est de même pour les inflammations des autres 
membranes et des tissus parendiymateux, qui tous 
communiquent indirectement par la peau. 

L'auteur, en parlant du pouls , dont Hippocrate n'a 
rien dit relativement à Ifi fièvre, et dont Galien s'est 
occupé pour se rendre compte de son dérangement 
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«liez un fiévreux , suppose auprès d'un tel malade 
Boerhaave et Femel. Fort de leur opinion respective» 
il leur crée un diagnostic, dont Tun diffère de celui 
de l'autre ; mais, si je ne me trompe, il fait de ces 
deux grands msutres deux théoriciens trop exclusifs ; 
car, si Boerhaave n'admet de fièvre qu'autant qu'il y 
a vitesse du pouls, et si Fernel ne déduit la fièvre que 
de la chaleur contre nature , il s'ensuit qu'ils en trou- 
veront où il n'y en a réellement pas, comme nous 
l'avons vu plus haut , et qu'ils n'en trouveront pas où 
il y en a , parce qu'il peut y avoir fièvre quoique le 
pouls n'ait point augmenté de vitesse, ni la peau de 
chaleur. Certes, ces hommes célèbres, tout prévenus^ 
qu'ils étaient en faveur de tel ou tel symptôme, ne se 
seraient point refusés à l'évidence, parce que l'un ou 
l'autre manquait, et n'auraient point contesté l'exis- 
tence de la fièvre, d'autant plus qu'avec une pratique 
comme la leur, ils ont dû savoir, ainsi que Selle, 
ce qu'il n'est pas rare d'observer beaucoup de cha- 
leur avec un pouls faible et lent, comme, au con- 
traire, fort peu de chaleur avec un pouls très- vif, » 
et , ainsi que Home , que l'accélératiou du pouls ne 
coïncide pas toujours avec l'augmentation de la cha- 
leur animale. 

M. Chabanon tire une fausse conséquence d'asser- 
tions non moins fausses. Il dit que les'enfans ayant 
toujours le pouls très-accéléré, il faudrait, si l'on pen- 
sait comme Boerhaave, les saigner tous, tandis que 
les vieillards ayant le pouls ordinairement lent, il 
faudrait les saigner plus rarement que les enfans , ce 
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qui est contraire à rexpérience. J'ai été à même d'ol>- 
server les deux extrêmes, et Je puis certifier avoir 
rencontré bien des fièvres chez les enfans dans lesr 
quelles le pouls était lent, et des fièvres chez des no- 
nagénaires dans lesquelles le pouls était d'une fré- 
quence extrême. Il paraît que M. Chabanon , dans ses 
remarques, s'est moins attaché à l'état maladif qu'à 
Fétat normal des sujets dont il se prévaut. Ensuite 
j'ajouterai que les saignées par la lancette sont aussi 
fréquemment pratiquées chez les vieillards , que le& 
saignées locales sont employées chez les enfans. 

Ceux qui traitent d'après les vues d'Hippocrate et de 
Fernel donnent seulement des boissons rafraîchis- 
santes, dit Tauteur; et, ne lui en déplaise , ils guéris- 
sent tout aussi bien que ceux qui saignent, comme on 
guérirait peut-être en faisant la médecine expectante^ 
en traitant le malade par les légers toniques, les dé- 
rivatifs, et comme on guérirait encore mieux en sai- 
gnant, et en administrant en même temps des tisanes 
délayantes et mucilagineuses. 

Par respect pour Stoll , je ne dirai rîeu de cette as- 
sertion dont s'appuie l'auteur : « Je puis assurer , d'a- 
près bien des observations, que la saignée a été plus 
nuisible quand elle ne convient pas, qu'utile quand 
elle est. indiquée. »Ceci tombe devant l'expérience , et 
je m'étonne que M. Chabanon , puisqu'il semble avoir 
vu beaucoup de malades, prétende que la saignée « ne 
remédie point à la fièvre proprement dite. » C'est trop 
renchérir sur un texte qui ne peut faire autorité. 

Il ne voit dans la fièvre ataxique qu'une simple ir- 
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régularité des symptômes , et n'aperçoit pas derrière 
eux la phlegmasie plus ou moins intense de l'une des 
parties coastituantes de Tencéphale. 

Il prétend , enfin, que la fièvre ne se compose jamais 
que des quatre symptômes dont j'ai parlé, qu^elle soit 
ou continue, ou rémittente, ou intermittente; comme 
si la plupart des fièvres n'offraient que ces phéno- 
mènes génériques, quand surtout elles se prolongent! 
N'est-ce pas le cas de répéter avec Le Tasse : « Aveugle 
esprit humain! combien tes jugemens sont remplis 
d^erreiirs!» M. Cha|)anon dit que la fièvre doit tou- 
jours être la même, quelque type qu'elle suive, et dans 
quelque complication qu'elle se trouve; comme si les 
maladies étaient toujours une; comme si la complication 
dont parle M. Chabanon n'était pas, dans la majorité 
des cas 9 l'affection principale et la cause de la fièvre. 

L. V. 



Traité de physiologie appliquée à la pathologie , par 
F.-J.-V. Broussai&. 

^ XI* ARTICLE. 

■ 

Lorsque l'anatomie était au berceau , l'imagination 
seule assignait les usages des orgaues; après que 
l'anatomie a été portée au plus haut degré de perfec- 
tionnement, Timaginalion a continué de prêter à la 
physiologie ses ingénieuses fictions; mais alors on vit 
l'analogie prodiguer ses applications spécieuses des 

T. XXXI. >3 
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sciences physiques à la science des organes. Oq a fini 
par s'apercevoir que la physiologie aussi est une science 
physique , une science expérimentale. Depuis les tra- 
vaux de Haller et de Bichat, les probabilités ne s'y 
montrent plus que comme déductions de l'observa- 
tion ou des expériences; mais il est peu de personnes 
capables de distinguer les probabilités , des données 
positives : au point qu'il est plus facile de se faire ac- 
tuellement une réputation en physiologie , en présen- 
tant seulement les faits sous un point de vue tant soit 
peu différent de ce qu'on a pensé jusqu'ici , qu'en en- 
richissant la science par de véritables découvertes. 
C'est ainsi que certaines personnes s'imaginent que 
M. Broussais a beaucoup fait pour les progrès de la 
physiologie de l'homme sain. On pourrait croire que 
telle est aussi son opinion, puisque, ne citant point 
les ouvrages dans lesquels il puise les résumés anato- 
raiques et physiologiques qu'il applique à la patholo- 
gie, il semble vouloir se présenter à la fois comme le 
restaurateur de la physiologie et le créateur de la phy- 
siologie pathologique. Mais il ne faut pas s'en rappor- 
ter aux apparences, ^t supposer peu charitablement 
que M. Broussais veuille s'approprier les travaux de 
ses maîtres de tous les temps ; intérieurement il rend 
hommage à leurs glorieux travaux , et s'il n'en fait pas 
mention, c'est sans doute parce qu'à ses yeux il y 
aurait de l'inconvénient pour lui et pour la vérité ( il 
sépare difficilement et souvent il confond ces deux 
idées) à éparpiller l'admiration des élèves sur des 
hommes qui en ont joui assez long-temps pour qu'il 
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lui soit permis de se substituer à eux. Malheureuse- 
ment le public ne pense pas toujours comme les au- 
teurs. Le choix des idées est invention^ a dit La 
Bruyère. Cet apophlhègme aurait dû servir d'épi- 
graphe à la physiologie pathologique de M. Broussais; 
il l'eût débarrassé du fardeau de la reconnaissance, 
dont, pour se soulager, il voudrait écraser tout mé- 
decin qui a la bonne foi d'adopter quelques-unes de 
ses opinions, et la franchise de rejetter celles pour les- 
quelles une postérité inexorable a déjà commencé. 

M. Brouiisais ^.^i^^Wq fonctions on^aniques^ les fonc- 
tions de rapport intra-individuelles ^ c'est-à-dir^' celles 
qui ont pour résultat l'ordre des mouvemens inté- 
rieurs et la marche des fluides ou de la matière ani- 
male, qui les suit toujours, et la chimie vivante, qu'il 
définit les affinités moléculaires de la vie, et dans la- 
quelle il comprend l'assimilation et toutes les transfor- 
mations de la matière animale ^ dont les unes ont pour 
résultat la formation de liquides différens du sang, et 
les autres la solidifixiation de cette jnatière mobile ou 
la nutrition. Attendu l'étroite liaison de ces différentes 
opérations vitales, il annonce qu'il parlera successi- 
vement des nerfs des fonctions organiques, de la res- 
piration, de la digestion, de l'absorption des maté- 
riaux nutritifs, de la circulation, de la dépuration, des 
sécrétions, des exhalations intérieures, de la nutrition 
et enfin de la génération. 

Exposons rapidement ses opinions sur le grand sym- 
pathique. 

Les cordons du grand sympathique sont continus 

i3* 
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avec les nerfe cérébraux, donc ils sont comme ceux- 
ci des conducteurs de l'irritation ; les irritations déve- 
loppées dans les viscçres où règne le grand sympa- 
thique sont communiquées aux nerfs cérébraux et 
conduites par eux au centre encéphalique ; les irrita* 
tions ou les volitions partant du cerveau, sont versées 
dans les nerfs ganglionnaires, et pénètrent par leur 
moyen dans les tissus où ces nerfs se distribuent; les 
nerfs encéphaliques et les nerib ganglionnaires $e 
servent les uns aux autres d'excitateurs. Dans les 
organes où il n'existe que des nerfe cérébraux , l'ex- 
citation développe une vive sensibilité; cette sensibi- 
lité sollicite, mais ne force pas la volonté ; celle^i est 
forcée par la sensibilité, dans les tissus où se trouvent 
réunis les nerfs encéphaliques et les nerfs ganglion- 
naires. Cette propriété de forcer la volonté appartient 
donc à ces derniers. La preuve , c'est que dans les 
tissus sans nerfs cérébraux ou n'en ayant que très- 
ped, mais abondamment pourvus de nerfs gan- 
glionnaires, il n^y a point de sensibilité, et pour^. 
tant la volonté est forcée, la pensée, les facultés in- 
tellectuelles et affectives Sont modifiées d'une manière 
très-puissante. 

Les douleurs excessives causées par l'irritation des 
parties dépourvues de nerfs ganglionnaires troublent 
la volonté et peuvent déterminer le délire; il s'ensuit 
nécessairement que les nerf^ cérébraux ont aussi le 
pouvoir de forcer la volonté. M. Broussais se fait cette 
objection et en nie la conséquence parce que, suivant 
lui , en pareil cas, il y a toujours une sensation rap- 
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portée à Tépigasire; sensation qui prouve que le 
grand sympathique a ressenti l'irritation transmise au 
cerveau. En accordant qu'il en soit ainsi dans les cas 
où cette sensation est perçue, comment le délire nr- 
rive-l-il quand elle n'a pas lieu, et quand le délire 
survient par le concours de cette sensation, quel esprit 
bienveillant révèle que le malade l'éprouve? Il est 
évident que M. Broussais tourne constamment autour 
de cette idée : que le grand sympathique prend part à 
tous les actes dei la vie sans exception , pour arriver à 
conclure que la membrane muqueuse gastrique est 
l'organe par lequel on vit , on pense et on meurt , et 
que toute fièvre dépend de la gastro-'entérile (i). 



(i) M. Broussais voudrait faire croire aujourd'hui que cette 
opiilion n'a jamais été la sienne : quand on a eu le malheur de se 
tromper, le mieux serait d'en convenir de bonne grâce, plutôt que 
de se défendre par des faux-fuyans; voici ce qu'il a écrit en 1817 
dans ce journal, tom. 8, pag. 143.* Toutes les fois qu'uâ 
organe est assez irrité pour aUumer la fièvre , il ne la produit 
JAMAIS que par l'intermàds de Viiritation réunie du cœur et des 
membranes muqueuses y surtout gastriques. 

De peur qu'on ne s'y trompe , il ajoute immédiatement : ainsi^ 
dans les cas de fièvre dite ii^flammatoire , occasionnée par l'in^ 
soladon , par la fatigue, par une amputation, une fracture, 
une luxation , un accouchement , la première impulsion part en 
effet du cerveau , des membres échauffés par le mouvement trop 
répété, du moignon , des chairs blessées par les os , de l'utérus, 
du sein ; mais bientôt Virritaùon se développe et dans le cœHr 
et dans les membranes muqueuses, surtout gastriques , dont 
^influence ENTRSTisirT la fièvre et produit les douleurs contusives. 
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«Le grand sympathique, dit M. Broussais, n'est point 
sensible dans l'état normal, mais il peut le devenir 
dans Tétat pathologique; en d'autres termes, "cet ap- 
pareil reçoit du cerveau des stimulations qui cessent 
de causer des sensations lorsqu'elles sont parvenues 
dans son tissu; il lui transmet des stimulations qui 
n'étant point perçues dans son tissu, le deviennent, 
du plus au moins, à l'instant où elles sont versées 
dans les nerfs encéphaliques; mais l'état d'inflamma- 
tion, surtout chronique, peut changer entièrement 
cette manière d être, de telle sorte que l'individu ac- 
quière la perception des irritations du grand sympa 
thique. » 

Pourquoi dire une chose de deux manières, l'uri^ 
claire, simple^ exprimant un fait sinon prouvé, ai 
mpins probable; l'autre obscure, entortillée, offran'. 
un singulier mélange de vraisemblance et de chimère? 
Pourquoi faire aller et venir ainsi des stimulations , 
et supposer qu'elles deviennent douloureuses dans le 
chemin? la vanité de vouloir guider les autres dans 



Si j'avais prétondu qu*il pouvait y avoir fièvre sans irritation du 
cœur^ à coup sûr M. Broussais ne se serait pas cru intéressé à me 
réfuter; il aimerait à trouver de pareilles absurdités dans mes 
écrits. Toutefois, il résulte du passage qu'on vient de lire, que, 
suivant lui , toute fièvre , même la fièvre trnmatique , dépend de la 
gastro-entérite, et qufe lorsqu'un homme, après avoir btaucoup 
■ marché , a la fièvre et mal aux genoux , cela provient uniquement 
de ce qu'il a mal à l'estomac : faudra- t-il donc en venir à mettre 
des sangsues à l'iépiga&tre pour guérir la fatigue ? 
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une route où Ton ne voit rien soi-même, me parait 
être, disait Haller , le dernier degré de l'ignorance. 

Toutes les fois qu'on voit \;\u physiologiste recou- 
rir à un langage où les figures abondent, s'annonçât- 
il comme Tennemi irréconciliable de l'ontologie, il 
faut le blâmer d'obscurcir ce que Bichat éclairait du 
flambeau de son génie , reconnaître qu'il caèhe des 
hypothèses sous un vain fracas de paroles , et penser 
qu'il ne dit autrement que pour paraître dire autre 
chose; il le faut surtout lorsque, dans un chapitre ana- 
tomico-physiologique sur le grand sympathique, on 
ne trouve ni le nom de Chaussier, ni celui de Cabanis, 
ni celui de Bichat. 

M. Broussais résume ainsi les fonctions du grand 
sympathique: i**. soutirer de l'irritation à l'encéphale 
au profit des muscles qui sont au service des viscères ,. 
et lui transmettre l'irritation des viscères pour obtenir 
les mouvemens nécessaires à la satisfaction de leurs 
besoins; a°. rendre les mouvemens musculaires du vis- 
. cère indépendans de la volonté; 3**. donner de la force 
aux artères, et appeler plus ou moins de sang dans leurs 
ramuscules , suivant le besoin des fonctions ; 4°« ame- 
ner le sommeil en mettant un terme à la dépense des 
forces vitales ; ce qui se réduit à dire que les actes 
de la vie, indépendans de la volonté, et qui même la 
surmonte dans certains cas, sont sous l'influence des 
nerfs ganglionnaires.On n'avait pas attendu M.Broassais 
pour penser ainsi; mais, à cette occasion, il prononce 
ces paroles remarquables , qui surprendront d'autant 
plus agréablement qu'il n'a point accoutumé le public 



Digitized by 



Google 



( aoo ) 

à tant de réserve ni à tant de bienveillance :« Quelle 
que soit l'opin.on que nos lecteurs puissent embrasser, 
dit-il, je serai toujours flait<' de leur aivoir /durni les 
moyens d'arriver à la vérité, quand même leurs con- 
clusions seraient opposées aux miennes. Ilfaut toujours 
distiiiguer le probable du démontré, mais je crois 
que l'étude de l'un ne doit pas être négligé, puisqu'elle 
peut conduire et qu'elle conduit en effet aussi souvent 
à l'autre. » 

Ainsi M. Broussais permet d^arriver à la vérité dans 
la recherche des fonctions du giand sympathique 
pourvu qu'oïl reconnaisse avoir reçu de lui les moyens 
d'y parvenir. C'^st ainsi qu'après s'être fait légataire 
universel des physiologistes qui l'ont précédé, et 
même de ceux qui vivent encore, il se réserve une 
part dans l'héritage de ceux ^qui sont à venir : il y 
a dans tout cela une naïveté d'orgueil trop singulière 
pour qui que ce soit puisse s*en fâcher ;v si la posté- 
rité ratifie tant de prétentions, il faudra convenir que 
jamais si petit avoir ne rapporta autant. 

F.-G. Boisseau. 



Digitized 



by Google 



( 20I ) 

Remarques sur le traitement dus Jtè^fres muqueuses 
à caractères ataxiques ; par M. Cartier , ancien 
chirurgien en chef de F Hôtel-Dieu de Lyon^ etc.; 
i8îi2, //î-S"* de Sa pages. 

Il est d'un caractère bienveillant de rechercher dan» 
une production ce qu'elle contient de bon , plutôt que 
ce qu'elle renferme de défectueux; or, que doit-il y 
avoir de meilleur dans un hvre de médecine , que la 
partie thërapeutiqije ? On feut différer d'opinion 
sur la nature et le siège des maladies , pourvu qu'on 
saisisse avec habileté les caractères symptomatiques 
qui excluent telle ou telle méthode de traitement; c'est 
une heureuse inconséquence que celle d'un auteur 
qui, raisonnant mal sur le siège et la nature d'une af- 
fection , donne de bon conseils sur la mahière de la 
traiter. Il sers^itde peu d'intérêt d'insister sur les idées 
de M. Cartier concernant le siège et la nature des 
fièvres muqueuses; je vais le réprésenter d'après son 
livre, arrivé près d'un malade, et lui appliquant ses 
principes. 

Dans la première période des fièvres muqueuses, 
M. Cartier pense qu'on peut trèS'SOuuent s'abstenir de 
toute évacuation sanguine, lorsque les symptômes 
sont vagues et généraux ^\ots({\ie aucun organe n'est 
particulièrement affecté, et quand le malade n'est point 
dans l'âge de la prédominance sanguine. Mais , si 
qiielque viscère est particulièrement entrepris^ si le 
*»ujet est fort et pléthorique, surtout si quelque écou- 
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leraent sanguin a été supprimé , il admet Futilité de 
ce genre d'évacuation, lors même que V irritation se- 
rait Vunique élément de la fluxion , et que l'inflam- 
mation ne serait pas consommée. A la saignée, il pré- 
fère les sangsues, au nombre de six à dix, sauf les cas 
où ce nombre peut , dit-il , être accru. C'est au cou, à 
la poitrine, à l'anus, aux grandes lèvres, à la partie 
•upérieure et interne des cuisses , ou sur les parties' 
latérales et inférieures du bas-ventre, qu'il faut, sui- 
vant lui, les appliquer; ainsi, à peu près partout, ex- 
cepté à l'épigastre. M. Cartier dit qu'il a vu un .grand 
nombre de terminaisons funestes, le délire le plus 
constant y les soubresauts des tendons, les convul- 
sions des membres, l'embarras de la langue, être la 
suite d'émissions sanguines trop abondantes. Il ne 
nie pas que la guérison n'ait lieu par ce moyen fort 
souvent^ m^is seulement quand la fièvre muqueuse 
n'est pas maligne. Ainsi on devrait n'appeler malignes 
que les fièvres qui ne guérissent pas, et qui, au con- 
traire , s'aggravent sous l'empire de ces évacuations. A 
quels signes reconnaître ces fièvres qui sont malignes^ 
si on applique des sangsues , et qui ne le sont point , 
quand on ne recourt pas à ce moyen? C'est ce que 
M. Cartier ne dit pas, et cela parce que, si sa pratique 
ne lui fournit aucun cas de ce genre , sa générosité 
ne lui permet pas d'en chercher dans la pratique de 
ses confrères. Lors même qu'au début de la maladie, 
il y a des signes de congestion' pulmonaire, M. Cartier 
se garde bien de saigner largement. 

Dans le traitement des fièvres muqueuses, on doit. 
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dit-il , employer les émissions sanguines pour alléger 
et non pour affaisser l'organisation, et il faut non-seu- 
lement craindre la faiblesse , mais encore le déplace- 
ment du principe de vie de tordis de ses mous?eméns. 
L'émétique et les purgatifs ne doivent également être 
administrés que rarement et avec une grande réserve, 
au début des fièvres muqueuses , si Ton ne veut voir 
se développer les phénomènes de l'ataxie, dit M. Car- 
tier, qui redoute jusqu'aux lavemens dans le traite- 
ment de ces fièvres. 

Le kina, qui, dit-il, ybr^/^e la nature dans le sens 
suivant lequel elle doit agir^ étant le seul moyen qui 
. puisse combattre l'ataxie avec avantage , lui paraît de- 
, voir, être prescrit dès le début des fièvres muqueuses 
.ataxiques. Il faut le donner d'abord en fomentation 
sur l'abdomen, puis en extrait ou en décoction, cou- 
pée d'eau de poulet à l'intérieur, jamais en substance. 
Lorsque l'ataxie reparaît à chaque redoublement, des 
lavemens composés d'une décoction irès-ehargée de 
quinquina, auquel on ajoute, selon le cas, le musc, le 
camphre et J'assafetida, doivent être administrés pen- 
dant la rémission. 

Mais il faut distinguer les cas où il y a seulement , 
au lieu d'ataxie, un état nerveux j qui la simule; car 
on fixerait, par l'emploi de cet agent, la fluxion ner- 
veuse sur la tête, et le moyen destiné à combattre la 
véritable malignité i^ourrsiii aider à la produire, en 
attaquant lai fausse. A quoi, dira-t-on, le médecin 
peut-il distinguer cet état nerveux de l'ataxie? La con- 
Aaissance du tempérament des malades, la mobilité 
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clcs phénomènes înquiétans, l'enserable de tout ce 
qui constitue la maladie, indiquent, selon M. Cartier, 
l'apparence de malignité , qui disparaît sous l'influence 
des caïmans et des différens dérivatifs. 

Quand on a obtenu Ja diminution de l'ataxie avec 
le quinquina , il ne faut pas se relâcher de suite sur 
l'administration du précieux remède 

« Lorsque la fièvre a été comprimée, si le sujet reste 
dans un état de langueur qui a du rapport avec l'hy- 
pocondrie, il convient de prescrire l'usage de quelque 
eau minérale ou le suc des chicoracées à haute dose. 
Il arrive souvent, ajoute Fauteur, et ce passage de son 
.travail est fort important à méditer, il arrive souvent 
que la guérison des fièvres muqueuses, à caractères 
malins, place l'organisation dans un défaut d'har- 
monie tel, qu'une seconde maladie devient nécessaire 
pour détruire l'effet de la première ; celte affection 
secondaire se manifeste à une époque plus ou moins 
éloignée de celle dont elle détruit les résultats, et l'in- 
dividu qui a subi l'épreuve des grands moyens propres 
à comprimer les fièvres graves, éprouve un sentiment 
d'inquiétude qu'il ne peut définir, jusqu'à ce qu'il 
soit arraché à cet état d'angoisse par une violente 
crise. Il y aurait du danger à brider inutilement les 
accès de la fièvre salutaire qui forme les élémens de 
la seconde maladie; ils sont nécessaires pour Tétablir 
l'équilibre des fonctions. » 

Je m'abstiendrai d'amples réflexions sur celte doc- 
trine; mais je ne puis passer sous silence une idée qui 
m'a été inspirée par la lecture attentive de l'opuscule 
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de IVL Cartier, et notamment du passage qu'on 
vient de lire. Que penserait - on d'un chirurgien 

. qui, après avoir exposé les moyens auxquels il a re- 
cours pour guérir les fractures, ajouterait « à la vérité 
le membre demeure impropre à remplir ses fonctions, 
Tos finit par se briser de faouveau; mais cette fracture 
secondaire est le complément nécessaire pour la par- 
faite consolidation de la première. » 

L'opuscule de M. Cartier parait être le fruit des 
méditations d'un praticien trop réservé dans Temploi 
des émissions sanguines, et qui attribue k ces émissions 
les fâcheux effets de l'intensité et de l'étendue de 
rioflammation; convaincu des graves inconvéniens 
de Témétique et des purgatifs^ dans les fièvres mu« 
queuses, mais trompé sur les suites dangereuses de 
l'administration du quinquina dans ces maladies, au 
point même de ne pas vouloir qu'on attende la troi- 
sîètne période, pour recourir à cette substance. Ainsi 
M. Cartier se trouve en opposition avec les praticiens 
qui ont été la gloire des siècles passés, et avec ceux 

, qui, quelles que soi^it leurs opinions théoriques, sont 
l'ornement de nos jours; n'eût41 pas mieux valu se 
frayer un chemin entre ces hommes supérieurs, que 
de rejetter de la doctrine des uns et des autres, pré- 
cisément ce qu'il y a de meilleur ? 
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Mémoire sur un appareil compressifde t artère iliaque 
externe^ dans le cas d^anévrisme inguinal; par P. L, 
Verdier, chirutgien-herniaire de la marine rojaleyeic. 
Paris , 1 823 ; m-8°, de trente^ix pages a\^ec une plan- 
che grauée. 



Un homme âgé de trente-trois ans, d'un tempéra- 
ment lymphatique , se rendit en 18 16 à l'Hospice de la 
Charité, pour s'y faire traiter d'un anévrisme poplilé 
du côté gauche; cet anévrisme avait commencé à se 
manifester en octobre 181 5, Au moment où on se 
disposait à faire la ligature , on découvrit dans le pli 
de l'aine du même côté, à un pouce du ligament de 
Fallope, une seconde tumeur de même nature que 
celle du jarret , ce qui fit abandonner le projet de 
Topération. Pendant trois mois on fit des applications 
de glace sur l'une et sur l'autre tumeur; celle de l'aine 
prit peu d'accroissement ; celle du jarret fit de grands 
progrès ; le membre s'infiltra , les mouvemens du jarret 
devinrent douloureux et difficiles. En février 1816, 
la jambe commença à perdre sa chaleur pt sa sensi- 
bilité , des phlyctènes s'élevèrent sur la jambe, des 
escarres gangreneuses se formèrent, 1^ cuisse fut 
amputée, le 29 février 1816. On ne fit rien pour la 
guérison de la tumeur inguinale.- Un an après, la 
compression de l'artère iliaque externe fut conseillée 
par MM. Dupuytren et Keraudren, et mise en pratique 
par M. Verdier, à laide d'un appareil de son invention, 
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et qui consiste dans une modification très-ingénieuse- 
de celui de Camper. 

Avant d'en venir à ce moyen ^ le malade garda le lit 
pendant un mois ; des saignées lui furent pratiquées ; 
la tumeur fut couverte de glace, mais seulement pen- 
dant quatre jours , parce que cette application donna 
lieu à une vive inflammation du cordon et. du testicule 
gauche et à une érection permanente et douloureuse. 
C'est alors que le bandage de M. Verdier fut appliqué. 
Il ei^ërçait une compression sur le corps du pubis, de 
haut en bas et d'avant en arrière. La pression exercée 
par la pelotte de ce bandage produisit une dépression 
profonde au-dessus de l'arcade crurale, bien que le 
sujet eût beaucoup d'embonpoint. Cet appareil fut 
posé en février 18/7. En février 1822 la tumeur n'était 
presque plus sensible, les pulsations étaient extrê- 
mement faibles , le bandage étant ôté. 

En août 1821, le sujet avait éprouvé une douleur 
au côté gauche de la poitrine avec toux, enroue- 
ment et extinction de voix. M. FouUoi le fit sai^ 
gner au bras, lui fit appliquer des sangsues au côté, 
prescrivit le repos et le régime ; la santé parut se ré- 
tablir, mais le sujet maigrit, et la voix demeura 
voilée. 

Au printemps de 1822, ces accidens reparurent, et 
de plus on reconnut des palpitations et dès pulsations 
extraordinaires dans la poitrine. M. Kéraudren soup- 
çonna une affection organique du cœur ou de l'aorte , 
et employa les moyens propres à soulager le malade , 
dont la respiration devenait de plus en plus pt'jî! l .t , 
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la suffocation imminente^ le» palpitations excessive- 
ment fortes , et la toux plus violente , toujours -sans 
expectoration. Le pouls était petit, fréquent, irrégu- 
lier, la face décolorée, les lèvres livides, les joues^ 
creuses, les pommettes saillantes; le sommeil était 
troublé par des rêves pénibles , l'amaigrissement ex- 
trême, Torthopuée excessive. Il mourut le 6 décembre 
1822. 

A l'ouverture du cadavre , on trouva les désordres 
suivans: 

La côté gauche de la poitrine contenait une chopine 
de sérosité de couleur citrine; il y avait quelques adhé- 
rences anciennes , et des vestiges de fausses membranes 
plus récentes. 

De la partie antérieure gauche de la courbure aor- 
tique, s'élevait une tumeur anévrism'ale de la grosseur 
du poing; cette tumeur avait déprimé, usé le sternum; 
elle comprimait la terminaison de la trachée-artère et 
la naissance de la bronche gauche. Du reste , nulle 
communication entre elle et ces parties, dont la com- 
pression avait déterminé le sifflement aigu de la res- 
piration, semblable à celui que font entendre les en- 
fans atteints du croup, et que l'on avait observé surtout 
dans les derniers temps de la vie du sujet. 

La tumeur anévrismale inguinale était remplie 
d'un coagulum solide , disposé en feuillets nombreux 
et concentriques ; le sac communiquait avec le vais- 
seau par une ouverture longue^de quelques lignes , et 
dont les bords amincis n'offraient aucune trace d'in- 
flammation ; une cavité , à peine assez grande pour 
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conlenir une once de sang, restait seule libre àu-de- 
vant de cette ouverture , et occupait le milieu de la 
tumeur. L'artère était encore perméable dans un tra- 
jet de trois pouces, avant de se convertir en un cordon 
fibreux, et en haut, la partie de son étendue qui 
avait été soumise à la compression , était épaissie et 
plus dense que le reste de ses parois. 
, Tout port^ à croire que, sans la diathèse anévrîs- 
male qui a fait périr le sujet, on aurait obtenu l'obli- 
tération de la tumeur inguinale, comme .on en avait 
obtenu la réduction, et cela sans interruption com- 
plète du calibre du vaisseau. 

Ce fait intéressant, dont la publication est due au 
zèle de M. Verdier pour la science , doit encourager à 
recourir, en pareil cas, à la compression si efficace et 
si facile à supporter au moyen de l'appareil ingénieux 
qu'il a imaginé , et dont il a surveillé et dirigé les ef- 
fets avec une rare persévérance. 

Guidé uniquement par le désir d'ajouter à la science 
des.documens dont le besoin s'est fait sentir^ M. Ver- 
' dier a ouvert une sorte de dispensaire pour les iridi- 
gens affectés de hernie. Cet établissement lui fournira 
sans doute des données importantes sur la fréquence 
relative des hernies considérées sous le rapport des 
parties déplacées et* des ouvertures naturelles ou ac- 
cidentelles qui leur livrent passage, selon les âges et 
les sexes, le genre des travaux, etc. Les Anglais ont 
publié des tableaux de ce genre, mais jusqu'ici on 
n'a eu sur ce point que des renseignemens trop 
limités pour être d'ime application générale."" 
T. XXXL .^ i4 
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Nouveaux élémens de chimie ^ à t usage des étudiant 
en médecine et des élèves en phurnmcie^ par F. -M. 
Novario , pharmacien aide-mcyorj Paris , 1 8a3 , 
i/î-S"* de ^Qo pages. 

On a cru pendant long-temps que la morale ne 
pouvait être enseignée aux enfans que sous les formes 
de l'apologue; on revieni aujourd'hui de cette erreur. 
La raison sans déguisement fait plus d'effet sur leur 
esprit , et quand c'est réellement de la raison qu'on 
veut y faire arriver, on leur dit que les paresseux sont 
réduits à mourir de foim, que les flatteries sont tou- 
jours intéressées, au lieu de leur faire apprendre la 
Cigale et la Fourmi, ou le Corbeau et le Renard. 

Je voudrais bien qu'une révolution analogue figu- 
rât dans les idées de nos modernes compilateurs. Ils 
s'imaginent que , pour faire entrer la science dans la 
tête des commençans, les abrégés conviennent mieux , 
que les ouvrages complets. Je sais bien que le jour où 
ils adopteraient la réforme que je propose, ils seraient 
obligés de renoncer à écrire; mais la bonne logique y 
gagnerait une vérité de plus, et nous aurions la salis- 
faction de voir mettre enfin un terme à ces publications 
inutiles, dont le déluge devient chaque jour et plus 
considérable et plus alarmant. 

Si les abrégés sont utiles à aucun âge de la vie, c'est 
fieulement pendant l'enfance, c'est-à-diiedans ce temps 
où l'entCTidement est uicapable de faire les opérations 
par lesquelles il profitera, plus tard de la lecture. La 
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mémoû*e étant à peu près la seule fonction qui ait déjà 
pn haut degré de développement, c'est à elle seule 
qu'il faut adresser l'instruction : pour qu'elle n'en soit 
pas fatiguée, il faut que cette instruction soit concise. 
Maïs, à un âge plus avancé, à plus forte raison, chez 
des hommes faits, comme sont toujours les élèves d'une 
école de naédecine ou de pharmacie, c'est im^^ très- 
mauvaise méthode que d'offrir à l'esprit des alimens 
tout éfabdîrés. L'esprit, comme le corps, tire un très- 
grand profit du travail même de la digestion; c'es( 
bien plus, quand le jugement est plus développé que 
la mémoire : il est douteux que l'esprit puisse assi- 
miler, quand toutes les opérations préalables n'ont 
pas été régulièrement accomplies. 

L'on me dira peut-être que, dans une science où les 
faits sont tout, un abrégé ne peut pas avoir les incon- 
iréniens qu'il a dans le cas où il est fait aux dépens d'un 
ouvrage abondant en considérations générales. Mais 
comment est-il possible d'abréger des faits? tous les 
jretranchemens laissent des laci^nes; et votre livre ne 
donnera au commençant qu'une idée très»imparfaite 
de la scif^nce que vous voulez lui apprendre. Renon* 
cez-vous à vouloir instruire un élève, et n'avez-vous 
i:;omposé votre abrégé que pour aider la mémoire des 
personnes auxquelles la science est déjà familière? 
En ce cas, faites-le assez court pour qu'elles puissent 
l'apprendre par cœur. Or, maintenant je le demande 
aux étudians de première année, qu'est-ce qu'un 
traité dans lequel tous les faits de la chimie sont res'- 
wrrés dans un volume? Je le demande aux étudians 

14' 
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qui se préparent à leurs examens , qu'est-ce qu^un 
abrégé qui a plus de sept cents pages? Tel est, eu 
^ effet, le livre de M. Novario. Si j'en donnais une ana- 
lyse complète, les preuves ne manqueraient pas pour 
mettre en évidence le vice radical dont il est entaché, 
ni, par conséquent, les occasions pour appliquer les 
principes généraux que j'ai développés. Mais, d'une 
pari , l'espace me manque pour cela; de l'autre, il se- ' 
rait fastidieux pour les lecteurs de ce journal de voir ^ 
passer sous leurs yeux tous les lieux communs de la 
chimie minérale. Je mè contenterai de jeter un coup 
d'œil rapide sur les derniers chapitres du livre : ils 
sçnt consacrés à la chimie des corps organiques et 
des composés qui en proviennent. Cette partie , 
quoique aussi incomplète que tout le reste, offrira 
pourtant des détails plus intéressans pour des lecteurs 
dont les études sont principalement tournées vers la 
physiologie et la pathologie. 

Après avoir passé en revue les principales opérations 
par lesquelles s'opère la germination des graines, 
M. Novario dit quelques mots d'un problème qui a été 
diversement résolu par plusieurs chimistes ; il consiste 
à savoir si, dans les végétaux, la vie a la puissance de 
créer des élémens qu'ils n'ont tirés ni de la terre ni 
. de l'air. S'il fallait s'en rapporter aux expériences faiies 
en 1 800 par Schrœder, pharmacien de Berlin , et répé- 
tées depuis par Braconnot, la germination du bled dé- 
velopperait des oxides métalliques, qu'on ne peut 
rencontrer ni dans l'air ambiant ni dans le terra» n 
qui a reçu la semence. Ces chimistes ont fait germe» 
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et cfoîfre du bled dans de la fleuride soufre /sous des 
cloches de verre, à l'abri de toute influence étran-^ 
gère; par rincinéralioo de ce bled, ils en ont ensuite 
retiré plus d'oxides métalliques qu'il n'en existait dans' 
les semences qu'ils avaient employées. 

Depuis, M. Lassaigne a répété ces expériences sur 
les graines du polygonumfagopynun (bkd sarrazin). 
Il les fil germer et croître dans de la fleur de soufre^ 
arrosée avec de l'eau distillée, et placée dans une 
boîte de platine , le tout recouvert d'une cloche de 
verre. Lorsqu'il réduisit en cendres les tiges et les 
feuilles que ces graines avaient produites, elles ne. 
donnèrent exactement que la même quantité de sel 
et de terre qu'elles avaient avant leur germination. 

Pour faire cesser cette cotitradiction entre les ex- 
périmentateurs, il faudrait qu'on trouvât dés moyens 
plus positifs de connaître la proportion des sels con- 
tenus dans les graines. Très-probablement la quantité 
absolue de ces sels varie dans chaque individu de 
graine; il faudrait donc que l'on pût analyser les 
mêmes graines que l'on se propose de faire ensuite 
germer. 

La même difficulté éternisera également un autre 
mystère^ qu'offre le règne animal dans l'opération 
analogue à la germination, le développement de l'œuf. 
Je crois d'autant plus essentiel d'en faire mention ici , 
que M. Novario n'en a point parlé dans son livre. 

Un chimiste anglais , recommandable par plusieurs 
travaux de chimie animale, et notamment par un 
Traké de maladies de l'urine , William Prout , a fait suc 
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les châtigemefis sîibis par l'œuf durant l'incubation r 
des expériences tçès- intéressantes : il s'est assuré qu'e^ 
la matière calcaire qui entre dans la composition du 
squelette du poulet au moment où il sort de la co- 
quille ne préexiste pas dans l'œuf non encore couvé^ 
du moins elle ne s'y trouve à aucun état qu€ l'on 
puisse signaler par les réactifs chimiques. Les deux 
seules sources d'où l'on puisse la fâb'e venir, sont la 
coquille qui^ comme oti sait, est de nature calcaire, 
ou la transiïbstantiation de quelqu'une des matières 
qui entrent dans la composition des liqueurs de l'œuf. 
On a des raisons assez fortes pour croire que la chaux 
du squelette ne vient pas de la coquille : la membrane 
albuginée qui sépare les liquides de la coquille i^offre 
jamais d'apparence vasculaire et parait analogue à 
l'épiderme pour son organisation. Durant la dernière 
semaine de l'incubation , la plus grande partie de cette 
membrane est décolée de la coquille. 

D'un autre côté, une matière huileuse qui était très* 
abondante au commencement de l'incubation dispa-* 
raît graduellement à mesure qu'on voit paraître de la 
chau^,il semble que celle-ci soit réellement le produit 
de la tiansubstantiation de celle-là. Toutefois , tous 
les doutes ne sont pas levés à ce sujet ; car on n'est 
pas complètement assuré que la coquille soit hors du 
pouvoir de la résorption vasculaire, et la proportion 
de la matière calcaire qui la compose , est tellement 
variable selon les individus, qu'une analyse compa- 
rative, la seule que l'on puisse se permettre, ne fournit • 
que des données vagues et insignifiantes. Quelque 
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ebose de plus certain avait été obtenu par M. Vau- 
quelin, touchant la formation de cette matière de la 
coquille. Il est fâcheux qu'il n'ait pas continué et 
complété les expériences dans lesquelles il avait vu 
des poules nourries avec des alimens privés de ma- 
tière calcaire, faire des œufs avec une enveloppe aussi 
ferme que de coutume. Si la puissance vitale crée de la 
^ chaux, assurément cette faculté est portée à un très- 
haut degré chez les Gallinacés. On sait quelle énorme 
quantité de chaux contient la coquille de l'œuf et quel 
nombre d'œufs les poules pondent dans l'état de do- 
mesticité. 

En étudiant la digestion , la respiration et la chaleur 
aniniale, nous rencontrerions encore une foule de 
questions dont la chimie ne peut donner que des so- 
lutions peu satisfaisantes. M. Novariamérit€,des éloges 
pour la candeur avec laquelle il a avoué^ partout les 
ténèbres que la vie jetait sur certaine opération où; 
les chimistes ont osé porter leurs moyens d'inves- 
tigation. La tendance naturelle à tous les esprits de 
s'exagérer la Valeur et ta possibilité d'application des 
sciences qu'ils cultivent, ont été surtout excusables pour 
, la chimie, qui a acquis, dans les derniers temps, un 
degré de certitude presque égal à celui de l'astrono* 
mie. Peut-être ce respect de M. Novario, pour les actes 
vitaux^ s'est-il étendu à d'autres parties de la fonction 
de la respiration j qui sont certainement du domaine 
de la chimie. Il me semble, par exemple, qu'il n'a 
pas suffisamment noté la fixation de l'oxigèncdans le 
sang; fixation à laquelle tient d'une part la couleur 
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vermeille qu'il acquiert dans le système capillaire des 
poumons , et de l'autre une grande partie de la chaleur 
animale ; car on ne peut plus douter aujourd'hui que 
la respiration ne soit une opération très-analogue à la 
combustion, et lorsque nous disons que la vie s'éteint, 
nous nous servons d'une locution bien moin« méta- 
phorique qu'on ne l'avait pensé jusqu'ici. 

J'ai dit que le passage de l'oxigène de l'état de gaz à 
l'état solide était la source d'upe grande partie de la 
chaleur animale ; je suis loin de croire que toute cette 
chaleur vienne de là. Les travaux que Wilson Philip a 
publiés dernièrement sur le système nerveux, me pa- 
raissent avoir démontré qu'une bonne partie, de la 
chaleur animale était le produit d'un travail sécré- 
toire , exercé sous l'influence des nerfs. Cette décou- 
verte donne un nouveau poids à l'opinion des physi- 
ciens qui regardent le calorique moins comme un 
corps ayant une existence distincte que comme un 
état où une condition particulière de la matière. Wil- 
son Philip a aussi rajeuni et entouré de beaucoup de 
probabilités une opinipn autrefois émise par Gir- 
tanner : c'est que l'influence nerveuse n'est autre 
chose qu'un courant électrique. On sait que l'électri- 
cité développe de la chaleur sur les corps où on la 
dirige; et chez les poissons, qui ont La faculté d'en- 
gendrer de l'électricité et de la lancer à leur volonté, 
l'appareil électrique est formé par le système ner- 
veux. Quelque séduisantes que paraissent ces décou- 
vertes , elles sont bien loin de répondre à toutes les 
espérances que les chimistes avaient conçues, eu corn- 
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mençantles travaux qui les ont amenées. Cette partie 
de la chimie animale est une coquette qui agacera tou- 
jours les sa vans, leur accordera ' parfois de légères 
faveurs, mais ne leur cédera jamais d'une manière 
complète. Mais il en est plusieurs autres dans les- 
quelles l'ambition des chimistes a reçu une récompense 
plus positive et plus grande. C'est en analysant les 
produits organiques, qu'ils sont parvenus à former ces 
agens doués de vertus si extraordinaires, ^oit cortime 
poisons, soit comme médicamens. Espérons, malgré 
des bruits affligeaas , qu'en réalisant la puissance que 
4a crédulité attribua jadis aux alchimistes , les savans 
de notre âge, ne voudront jamais en exercer que ce 
qui est compatible avec l'honneur et l'amour (cle l'hu- 
manité. 

EusÈBÈ DE Salle. 



Observations et Considérations sur des Ulcères insi- 
. dieux j résultant d altérations organiques internes , 
• e^ets de F abus des mercuriaux , par F. Charnay , 
docteur en médecine de la Faculté de Paris. 

Les symptômes qui précèdent le développement de 
la maladie, non encore décrite, dont nous allons nous 
occuper sont : la faiblesse générale , la presque impos- 
sibilité de marcher, des douleurs sourdes dans les arti- 
culations, la soif, l'inappétence, la rougeur de la langue, 
paifois des coliques, et rarement un mouvement fé- 



Digitized by 



Google 



( :»ï8 J 
brile. Au bout de quelque temps , on voit des tumears^ 
de la grosseur d'une forle noix , se manifester à une 
petite distance de l'articulation tibio-fémorale. Avant 
la formation de ces tumeurs , le mat-aise viscéral , dont 
elles ne sont que lesymptônje, augmente, puis diminue 
à mesure qu'elles font des progrès. Ces engorgeinens 
extérieurs une fois formés, né tardent pas à suppurer, 
et se cicatrisent après trois semaines, un mois au plus-- 
Au bout de quelque temps, les viscères d'abord sou- 
lagés par l'apparition sympathique des tumeurs dont 
il s^git, mais souffrant toujours, ne tardent pas long- 
temps à les reproduire. 

Après trois, quatre oti cinq répétitions, qui ont lietf 
à peu près dans l'espace de dix-huit mois à deux ans, 
et à des intervalles de cinq à six mois , les tumeurs se 
multiplient, deviennent moins volumineuses, s'ou- 
vrent et forment des ulcères et de nombreux clapiers,^ 
sillonnant le tissu cellulaire et fournissant un pus abon- 
dant d'assez bonne nature , dans les premières années 
de la maladie. Ces symptômes extérieurs paraissent 
incurables, néanmoins la suppuration cesse peu à peu ^ 
et de nouvelles tumeurs douloureuses se forment à la 
jambe opposée, le plus souvent à l'un des bras, et 
suppurent pendant un mois ou deux. Alors il n'y a 
plus que quelques mois d'intervalle entre la guérison 
de ces clapiers et leur formation. La désorganisation 
"des viscères s'est accrue , et est arrivée au point d'a- 
voir besoin d'un émonctoire continuel ^ pour ne pas 
être prompfement funeste au malade. 
• A cette époque , à peine la suppuration com- 
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Jflénce-t-elle à diminuer, par exemple , à la jambe 
droite , qu'un des bras ou la jambe opposée ne tarde 
pas à présenter des tumeurs semblables qui guérissent 
à leur tour, lorsque Texcitation morbide va irradier 
sur la jambe ou le bras opposés. 

D'autres fois ces douleurs sourdes et profondes se 
font sentir sur les parties latérales et antérieures de 
la tête, mais là le désordre est moins facile; après de 
grandes souffrances ^ ces parties sur lesquelles laphleg- 
masie chronique a été aboutir par métastase, ayant une 
organisation,une texture différente , offrent des périos- 
toses , des exostoses et parfois quelques trajets fistuleux 
autour du col, symptômes qui finissent par dispa- 
raître. 

Ce sont néanmoins les bras et les jambes qui, à 
là longue, présentent spécialement des traces multi- 
pliées de ces désordres symplomatiques , sous forme 
de cicatrices dures et blanchâtres , qui, par leur répé- 
tition dans le même endroit, ont amené une défor- 
mation des parties extérieures, laquelle en a imposé 
à des chirurgiens distingués, au point de leur faire 
prendre cet état pour un éléphantiasis. 

La guérisoa de tous ces ulcères a lieu d'abord, non 
par des remèdes , mais parce que l'action vitale morbide 
se dirige ailleurs. Lorsque cette maladie est plus an- 
cienne, et que les clapiers se sont montrés ahemative- 
ment nombre de fois aux mêmes endroits , ils ne sont 
plus susceptibles de guérison et continuent à fournir, 
soit à la jambe, soit au l)ras et parfois dans les deux 
endroits en même temps , une abondante suppura- 
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tiop , jusqu'à ce que la mort vienne mettre fin à utt 
état aussi déplorable. 

On pourrait distinguer trois périodes dans cette 
maladie. 

Dans la première, les tumeurs paraissent et sont 
suivies d'une suppuration qui cesse par l'entière cica- 
trisation des ulcères; Ja désorganisation mlerne ne fait 
que commencer. 

Dans la seconde période , les tumeurs sont plus 
multipliées, produisent des clapiers plus nombreux, 
etse montrent à des intervallesplus rapprochés, cessent 
dans un endroit pour reparaître dans un autre; la 
désorganisation interne fait des progrès. 

Dans la troisième période, les ulcères, les clapiers 
ne sont presque plus susceptibles de guérison ; s'ils 
cessent dans une partie, c'est pour reparaître dans une* 
autre ; ils continuent jusqu'à la mort. 

Ces divisions ne doivent pas toujours être bien mar- 
quées; car il n'est aucune riialadie qui ait des périodes in- 
variables. Ces symptômes sont d*ailleursplus ou moins 
prononcés selon l'intensité de la cause qui les tient 
sous sa dépendance. 

Ces symptômes se montrent après plusieurs trai- 
temens mercuriels employés sans nécessité ou sans 
précaution; ils dépendent d'une phlegmasie gastro- 
intestinale chronique, qui, dans certains cas, paraît se 
concentrer vers la rate, et^qui se reproduit sympathi- 
quenient à l'extérieur, sous forme d'ulcères sinueux. 
Cette reproduction est facile parce que les tissus lym- 
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phatiques qui paraissent être le siège de cette maladie, 
ont éré modifiés par les mercuriaux. 

Je n'ai rencontré cet état que chez des femmes, ce 
qui lient , sans doute , à ce que chez elles les tissus 
blancs sont bien plus développés que chez Thomme. 

On ne sera pas étonné de la lenteur du développe» 
ment de ces symptômes, si Ton fait attention à Taotion 
lente, désorganisatrice et presque sans fin des mer- 
curiaux sur nos organes ; une irritation gastrique, ré- 
sultat d'un seul traitement mercuriel maldirigé, n'exige 
pas moins de six mois ^ ou un an de régime pour être dé- 
truite. 

Dans la maladie que nous signalons , l'état des vis- 
cères se trouve amélioré par le développement sympa- 
thique de la phlegmasie chronique de l'intérieur à 
l'extérieur; mais le calme éprouvé par le malade est 
trompeur, et les symptômes annoncent un état qui 
ne réclame plus que des moyens palliatifs. 

Tous les malades ne doivent pas présenter des 
symptômes aussi tranchés que ceux dont nous avons 
parlé; car les phénomènes morbides extérieurs ne 
sont que l'expression des lésions organiques, et tous 
les malades n'ayant pas les viscères affectés au même 
degré, cela doit mettre une très-grande différence 
dans les symptômes, soit locaux, soit sympathiques. 
Plusieurs de ces malades jouissent, dans le commen- 
cement, d'une santé assez bonne, mais qui se dérange 
avec facilité sous l'influence du plus petit excès. 

Tant que la phlegmasie interne reste chronique, 
le malade éprouve de nombreuses rechutes sous l'in- 
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flueuce des modificateurs : il traîne «ne ex;iste|ice qui 
devienl d'autant plus pénible que la désorganisation 
est plus avancée; néanmoins il peut supporter cet état 
de chronicité pendant quatre, cinq , huit ou dix ans ; 
mais dans cet intervalle, si, par une cause plus vio« 
lente, l'inflammation interne vient à passer à Fétat aigu, 
alors les ulcères des jambes sont également pris d'un« 
vive inflammation, la suppuration s'éteint , et Tindi* 
vidu en proie à une phlegmasie interne excessivement 
violente, meurt avec tous les symptômes d'une gastro- 
entérite très-intense. Une phlegmasie chronique qui 
passe à l'état aigu, est presque toujours mortelle, à plus 
iorte raison lorsqu'elle est: accc^aipagoée d'altération 
aussi profonde que celle qu'on jencontre ^ans l'afiec* 
tion <lont il s'agit. 

A l'ouverture du cadavre, on tronve l'estomac en- 
flammé daas une poition plus ou moins étendue, 
ayec altération de sa texture , déperditicm de substance 
dans la membrane muqueuse qui avosisine la raie ; j'ai 
vu ce 'viscère offrir d^ désordres vraiment remar» 
quables* 

Ce qui doit surprendre^ c'est que l'abondance de la 
ftuppuraticHi des ulc^s n'épuise pas davantage le 
malade et ne le fasse pas prpmpbement succomber. A 
la pâleur près, au teint oouleu^r de cire qui annonce la 
désorganisation des visc^es, quand elle n'est pas l'effet 
d'une mauvaise alimentation,. on ne soupçonnerait pas 
de.pso'eils désordres chez ces malades, La désorgani- 
sation lente de l'estomac est annoncée psff les signes 
qui attestent la lésion de c^ oj^ane^ mais non toujours 
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par la douleur vive qui accompagne parfois la phleg- 
masie aiguë ^e ce viscère. On rencontre des individus 
d'une sensibilité obtuse portant une gastrite chronique 
avec des symptômes peu prononcés qui ne les em- 
pêche pas de vaquer à leurs affaires , et qui meurent 
promptement lorsque la pblegmasie passe à Tétat 
d'acuité. On trouve dans leur cadavre Tépaississe* 
ment ou la friabilité , et souvent l'érosion d un« 
très-grande partie de la membrane muqueuse^ désor- 
dres anciens qu'on était loin de soupçonner pendant 
la vie. 

Les sujets meurent à toutes ks périodes de la ma* 
ladie dont nous venons de faire l'histoire, quand l'in» 
flammation s'exaspère : autrement, ce n'est que lorsque 
les ulcères ne peuvent plus se cicatriser que les ma* 
lades succombent, et cela seulement après pUisieurs 
années. - 

Première observation. — Madaole R..... , d'un tem- 
pérament lymphatico-sanguin , d'iine bonne coiistitu* 
lion avant sa maladie, éprouva , après avoir subi plu* 
sieurs traiteméns mencuriels complets, un dérange- 
ment notable dans sa santé, aiuioncé par la faiblesse 
générale, les douleurs d'estomac, la triste^ et le dé<* 
faut d'appétit. 

Les médecins qu'elle consulta pensèrent qu'il fallait 
détruire le reste du viras qui causait ces désordres; 
en conséquence, pendant plmieurs années et à 
diverses reprises , on la traita par les mercurianac et 
ies sudorifiques; quand on crut avoir anéanti l'être 
imaginaire qu'on poursuivait, les douleurs, l'altération 
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profonde portée aux organes forent attribuées à la dé- 
bilité; on s'empressa de lui donner des toniques , des 
amers qui ne firent qu'ajouter aux désordres des vis- 
cères, par conséquent , à la faiblesse et à Tinnappé- 
tence, et qiii en étaient le résultat. Après cette alter- 
native de traitemens qui /lurèrent plusieurs années , 
elle sentit ses douleurs d'estomac , sa faiblesse , sa 
tristesse augmenter, et elle perdit totalemeiit l'appétit. 
Bientôt des douleurs soiu'des, profondes , ressenties 
un peu au-dessous de l'articulation tibio-fémorale , 
furent suivies de l'apparition, au même endroit , d'une 
tumeur qui parvint à la suppuration au bout d'un 
mois; à mesure que cette tumeur faisait des progrès , 
le malaise, la faiblesse, diminuaient, l'appétit, les forces 
renaissaient. La suppuration, qui fut abondante, dura 
un mois ou six seniaines, et la cicatrisation s'opéra; 
après quoi, la malade continua de se trouver mieux, 
sanscepeiidantjouird'unebonnesanté^Dix mois après, 
mêmes symptômes sympathiques,' apparition de plu- 
sieurs tumeurs qui ^e terminèrent coriime les pre- 
mières , et furent suivies d'un mieux sensible, jusqu'à 
ce que la phlegmasie chronique viscérale devînt assez 
. vive pour opérer une crise à l'intérieur. 

Bientôt, k des distances de plusieurs mois, des foyers 
de suppuration, succédant' aux tumeurs, s'établirent 
tamôt à une jambe, tantôt à un bras, devinrent de 
plus en plus nombreux , au point que le mollet pré- 
sentait dix à douze clapiers sillonnansle tissu cellulaire 
sous cutanné , et dont on aurait, cru la cure impos- 
sible; cependant ils se cicatrisèrent. 
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La formatiôa des tumeurs douloureuses finit par 
n'être plus suivie d'un intervalle aussi considérable que 
dans le commencement de la maladie ; car, à peine 
l'exèitation qui s'était symptomatiquement établie au 
bras avait-elle déterminé des tumeurs, qu'une douleur 
s'établissait à l'un des bras, à la tête 9 et était suivie de 
tumeurs qui donnaient lieu à de nombreux foyers de 
suppuration; mais avec cette différence que, tandis 
que ces nouveaux foyers se formaient , les premiers 
se cicatrisaient entièrement. 

Alors l'excitation morbide avait-elle lieu du côté 
de la tête , des exostoses , des périostoses du coronal, 
s'y formaient avec beaucoup de douleur. A cette 
époque, il -n'y eut plus de relâche pour la malade; 
elle était dans son lit, d'une faiblesse extrême, ne pou- 
vant plus se lever; elle était maigre, elle avait peu 
d'appétit, son teint était décoloré et couleur de cire, 
mais elle était sans fièvre. 

Les douleurs n'étaient vives que vers les ulcères 

qui la tourmentaient beaucoup. Il ne fallut pas moins 

de huit ou dix ans pour que le mal arrivât à ce 

point, et la malade est dans ce dernier état depuis 

' quatre ans. 

Ce que nous avons de là peine à concevoir, c'est 
que l'abondance de la suppuration n'ait pas fait périr 
cette, malade; au contraire, elle s'en trouve soulagée, 
et l'entretient continuellement depuis plusieurs années 
par des cataplasmes de graine de lin. Lorsque l'exci^ 
tation locale se ralentit , ce qui arrive parfois après une 
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légère exaspération des phénomènes internes , la ma* 
lade est beaucoup plus tourmentée. 

En palpant l'abdomen , je n'y trouvai que la rate 
qui me 'parut volumineuse; mais ayant bien réfléchi 
sur Tordre d'invasion des phénomènes, et sur les 
moyens incendiaires dont ils étaient le résultat , je pré- 
sumai que les symptômes externes n'étaient que 
l'effet d'une affection interne beaucoup plus grave qui 
les tenait sous sa dépendance. 

Deuxième observation. — Dans une salle de méde- 
cine de l'Hôtel -Dieu se trouvait une femme affectée 
d'une maladie aiguë des viscères abdominaux , portant 
de nombreuses traces de cicatrisation aux bras , aux 
jambes et à la tête : j'appris d'elle que , depuis deux 
mois , à la suite d'une indigestion , la suppuration 
s'était presque tarie à la jambe droite , où elle était 
très-abondante. Elle me dit, en outre, avoir fait depuis 
six ans plusieurs traitemens vénériens, et que dès 
lors elle n'avait jamais été bien portante. 

Elle mourut quelques jours après. L'autopsie n'en 
fut pas faite à Thôpital. Je courus visiter les lieux de dis- 
section , et heureusement je la retrouvai. L'inspection 
de ses viscères me montra une rate dont le volume 
était au moins quintuplé, et qui était en partie squir- 
rheusej elle offrait des foyers de suppuration et d'an- 
.Oiennes traces de cicatrisation : l'estomac était rouge , 
enflammé dans les portions saines ; sa membrane mu- 
queuse était en partie friable, et manquait dans la 
portion correspondant à la rate; quelques ganglions 
du mésentère étaient dé|;énérés; le foie et les intestins 
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grèlës nVtaienl pas nolableirienl altérés ; le poumon 
était sain, le cadavre était d'un embonpoint ordi- 
naire. 

Cette femme a succombé à la seconde période de 
la maladie , parce que la phlegmasie chronique qui 
paraissait avoir pris un commencement d'exaspération, 
à l'aide duquel la suppuration s'était presque tarie , 
était passée à l'état aigu : elle paraissait avoir quarante- 
huit ans. 

Troisième observation. — Madame B , d'un tem- 

péramrent sanguin , avait fait usage de plusieurs trai- 
temens antivénériens qui avaient détérioré sa santé. 
On avait eu recours à ces traitemens , afin de la débar- 
rasser de quelques boutons qui paraissaient de temps 
en temps à la face, et que l'on supposait dépendre d'un 
virus syphilitique. Plusieurs médecins s'étaient alter- 
nativement attachés à les cojmbattre par les mercuriaux 
et les sudorifiques. 

Des douleurs sourdes et profondés se firent sentir à 
la jambe gauche , et furent bientôt suivies d'un gon- 
flement partiel qui se termina par une abondante sup- 
puration fournie par plusieurs trajets fistuleux. 

Répéter ce qu'éprouva celte malade , ce serait 
, presque faire l'histoire de ce qui s'est passé' chez le 

sujet de la première observation. Je vis cette dame 
six mois avant sa mort : alors elle était très-faible , 
triste; son teint était d'un blanc de cire, son ap- 
pétit était peu prononcé; sa langue était légèrement 
rouge à ses bords; elle éprouvait une légère douleur' 
ï vers l'estomac, et elle avait dé temps en temps la diar* 
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rhée sans coliques; elle n'était pas trcs-maigre. A celte 
époque, des douleur^ se manifestèrent,,à deux ou trois 
mois d'intervalle, au bras ou à la jambe, et ne tardèrent 
pas à être suivies de gonflement du tissu cellulaire sous- 
cutané , qui produisait une suppuration de trois se- 
maines, un mois de durée. Pendant ce temps, les viscères 
semblaient soulagés; mais, quelque temps après, une 
cause irritante venait-elle à agir sur eux, elle n'éprou- 
vait d'amélioration que-par l'apparition des phéno- 
mènes externes. 

La jambe gauche de cette malade était en suppura- 
tion depuis quinze jours^ lorsqu'elle éprouva une vive 
affection morale , qui fut bientôt suivie de fièvre, de 
rougeur de la langue , de soif intense, de constipation 
et de difficulté d'uriner. Les ulcères devinrent très- 
rouges et très-douloureux. La mort eut lieu huit jours 
après. 

L'autopsie à laquelle les parent ne consentirent 
qu'avec beaucoup de peine, me montra l'estomac 
enflammé dans quelques points , ayant des taches 
brunes; le foie , les reins l'étaient aussi. Les intestins 
grêles offraient des plaques d'un rouge brun dans 
plusieurs endroits ; mais dans la partie de l'estomac , 
correspondant à la rate, il y •avait érosion dé la mem- 
brane muqueuse. La rate, dont le volume jetait très- 
considérable , était réduite en un tissu squirrheux, 
lardacé, et contenait plusieurs foyers purulens. 

Quatrième observation. — Madame de S.-, d'un tem*- 
pérament lymphatico-sanguin, après avoir fait usage 
de plusieurs traitement mercuriels, pour des symp- 
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tomes qui ne pouvaient être réputés vénériens que 
par ceux qui voient des signes de syphilis dans des 
phlegfnasies externes passagères, dans une légère 
phlegmasie du larynx ou du pharynx , dans une douleur 
rhumatismale, etc. , éprouva, après le second traite- 
ment , tous les symptômes d'une gastrite très-aiguë, ca- 
ractérisée par la douleur qu'occasionaient les diges- 
tions , la rougeur de la langue , la sécheresse de la peau , 
la tristesse. 

Sans avoir égard à Tétat d'éréthisme où se trouvait la 
malade^ les mercuriaux, les sudorifiques lui furent ad- 
ministrés pour détruire des symptômes qui n*étaient 
absolument que l'effet des remèdes qu'on lui avait 
administrés. 

C'est par de semblables tentatives qu'on, parvint à 
amener les symptômes externes dont nous avons 
parlé ; alors plusieurs chirurgiens et médecins dis- 
tingués pensèrent différemment sur son état: l'un, 
voyant des traces d'anciennes cicatrices, qui avaient 
déformé surtout une des jambes, pensa qu'il s'agissait 
d'un éléphantiasis , et ordonna la liqueur de Van- 
Swiéten,qui faillit faire périr la malade au troisième 
jour de sor usage : un autre affirma que c'étoit la pré- 
sence du virus syphilitique qui occasionait toi:: s les 
désordres , et ordonna des sudorifiques, des frictions 
mercurielles, qu'on fut bientôt obligé de cesser. Un 
troisième fut d'avis que la maladie était le résultat de 
la débilité, et ordonna des toniques que la n;ialade ne 
put supporter ; un quatrième affirma qu'une dispo- 
sition scrofuleuse occasionait tous les désordres , con- 
seilla les amers qui furent promptemenl nuisibles» 
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Ils administrèrent tous, sans reconnaître la nature 
du mal, sans avoir égard à Tétat des voies digestives,des 
remèdes excitans , qui aggravèrent le mal et finirent 
pgr hâter la mort. 

Lorsque je vis cette malade < trois mois avant sa 
mort, elle n'était pas très-maigre : son teint était cou-^ 
leur de cire; elle ne pouvait presque rien manger; 
elle était triste ,4rès-faible et presque continuellement 
souffrante ; l'une de ses jambes , ou l'un de ses bras, 
suppurait alternativement tous les deux ou trois mois. 
Après avoir eu une indigestion qui fit passer la phleg- 
masie viscérale chronique à l'état aigu , elle mourut 
le neuvième jour. Les parens ne voulurent pas con- 
sentir k l'ouverture du corps. 

Il nous reste à examiner si l'altération organique, 
interne et externe, qui constitue cette maladie, dé- 
pend du virus vénérien , ou bien des médicamens 
opposés à ce virus, et si les phénomènes locaux sont lé 
résultât de l'affection interne. 

Pour soutenir que cette maladie dépend du virus 
vénérien, il faudrait que les symptômes eussent existé 
avant le traitement mercurîel^ tandis qu'ils ne se sont 
développés qu'après ; il faudrait en outre prouver , 
que les malades aient eu, la syphilis, ce qui n'est 
nullement évident chez plusieurs d'entre eux , et chez 
d'autres tout - à - fait faux ; d'ailleurs , lors' même 
que deux de ces malades auraient eu des symptômes 
syphilitiques bien manifestes , on doit croire que la 
cure avait été complète, puisqu'ils avaient entièrement 
cédé à un traitement méthodique, et ne pas s'obstiner 
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à pretidre pour veuériens des symptômes qui , parais- 
sant plus tard , n'ont aucun rapport avec le mal vé- 
nérien. 

ji est incontestable que les désordres dépendent de 
l'irritation causée par les mercuriaux ^ si l'on fait at- 
tention à Tordre de l'apparition des phénomènes mor- 
bides : en effet , ces individus traités sur de simples 
soupçons , et n'offrant aucun indice de l'infection 
syphilitique, ne. tardèrent pas à éprouver tous les 
symptômes d'une irritation gastrique, dont les progrès 
lents, il est vrai, mais funestes par l'obstination dans 
l'emploi de moyens incendisûres , ont fini par la dé- 
sorganisation. Il est important d'observer, que, si 
l'action du mercure sur les viscères ne produit pas 
toujours des phénomènes bien tranchés, ceux qu'il 
occasione persistent avec une grande opiniâtreté. 

Les phénomènes locaux sont bien évidemment le 
résultat de l'affection interne/ puisqu'ib ne paraissent 
que lorsque celle-ci a £stit des progrès, puisque leur 
apparition soulage les parties intérieures, par la sup- 
puration qui s'établit et qui est comme une sorte d'é- 
mônctoire de la phlegmasie chroniqtie interne et son 
iiradiation à l'extérieur; puisque enfin , lorsque la 
phlegmasie viscérale chronique s^exaspère, l'externe 
en fait autant. 

« Si j< ne donne pas les moyens de guérir la maladie 
que je viens de décrire , c'est qu'il est impossible de 
faire cesser des désordres aussi considérables. N'est-ce 
pas d'ailleurs être utile en quelque chose , que de 
signaler un mal que' plus de réserve dans l'emploi de 
remèdes dangereux prévient à coup sûr? 
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Si le danger des mercuriaux ne s'étendait qu'à quel- 
ques individus, on pourrait m'âccuser de trop de sé- 
vérité; mais les victimes qu'il fait tous les jours, sont 
trop nombreuses, pour ne pas nous appesantir sur. 
le danger de l'administration de ce moyen et sur son 
inefficacité dans certaines circonstances. On rencontre 
une foule d'individus chez lesquels des isyraptomes 
de gastrite, de gastro-entérite, de pneumonie chro- 
niques, datant d'un ou de plusieurs traitemens anti- 
vénériens , et dont ceux qui les portent sont presque 
toujours lot ou tard les victimes. 

Parmi les nombreux exemples que je pourrai citer, 
je me contenterai d'en rapporter deux. 

Cinquième observation. — M. F... présentait des 

pustules vénérienne sur différentes parties du corps. 
On lui fit un traitement complet avec la liqueur de 
Van Swiéten qui fil disparaître l'affection syphilitique; 
quelque temps après, sans s'être exposé à une nouvelle 
infection , il ressentit des douleurs à l'une des jambes, 
et crut qu'elles étaient de nature vénérienne, il se trans- 
porta dans un hôpital où on le traita avec les frictions 
et la liqueur, qui ne larda pas à lui occasioner de très- 
fortes douleurs à l'estomac. Il sortit de l'hôpital avec 
une gastrite des plus prononcées , caractérisée par la 
soif vive, le brisement des membres, le défaut d'ap- 
pétit; il ne pouvait plus manger sans éprouver de très-» 
vives douleurs. Environ six mois après, de nouvelles 
pustules croûteusessemanifestèrent à l'une des jambes, 
sans qu'on pût en attribuer la cause à l'infection véné- 
rienne, ^e qui l'engagea à se rendre au même hôpital, 
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pu ou lui fit subir ua traitement par les frictions , après 
avoir essayé la liqueur qu'il ne put supporter, et qu'il 
refusa de prendre, tant elle rendait atroces les dou- 
leurs de Testomac. Ces moyens ne firent pas disparaître 
les symptômes externes. Depuis quinze ans à dater du 
second traitement, ce malheureux éprouve des dou- 
' leurs qui deviennent excessives quelque temps après 
l'ingestion des alimlens et du vin. Il m'assyrait il y a 
peu de jours que ces douleurs sont horribles, cepen- 
dant il jouit en apparence d'une assez bonne santé, 
seulement il a la langue rouge et couverte de cica- 
trices résultant de la violence de la phlegmasie qui 
s'était communiquée jusques il elle, lasoifest vive, des 
douleurs contusives se font sentir dans les membres, 
les yeux sont rouges , etc. 

, J'ai conseillé à ce malheureux, pour modérer ses 
souffrances , l'usage des boissons adoucissantes et des 
végétaux , un exercice proportionné à ses forces. Il 
souffre beaucoup moins depuis qu'il a abandonné 
l'usage du vin et des alimens très-nourrîssans. 

Depuis plus de douze ans, il porte, à la jambe 
droite, quelques pustules crouteuses qui ne le tour- 
mentent nullement. Ces pustules dépendent-elles du 
vice vénérien ou bien de l'affection chronique de l'es- 
tomac? Elles ne dépendent pas du virus vénérien, 
puisque le traitement qu'on leur a opposé né les a pas 
fait disparaître, puisqu'elles sont stationnaires et ne 
font aucun progrès. A dire vrai, elles disparaissent 
pour récidiver, mais elles ne tourmentent nullement 
le malade. On peut affirmer qu'elles dépendent de la 
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gastrite chronique, puisqu'elles ont paru avec elle, 
et qu'il suffit chez d'autres malades de détruire l'irri- 
tation gastrique ou l'irritation locale qui les entretient 
par les adoucissans, pour faire disparaître des symp- 
tômes qui n'ont de vénérien que l'apparence, et qui 
n'existent que par la modification qu'ont reçue ces 
tissus où ils siègent lors de la première apparition des 
phénomènes ; ils sont donc bien évidemment soûs la dé- 
pendance de la souffrance gastrique. C'est aipsi que 
chez plusieurs malades , qui ne sont plus affectés du 
virus syphilitique , on voit des exostoses , des péyios- 
toses, être entretenues par l'influence sympathique de 
l'estomac, et dis{)araître lorsqu'il ne souffre plus. 

Il est donc de la dernière importance de prendre 
pour régulateur dans l'administration des mercuriaux 
l'action qu'ils produisent sur les voies digestives , dont 
laffection reproduit chet quelques individus des 
symptômes analogues, qu'on s'acharne à combattre 
par des moyens réputés spécifiques, et qui ne ten- 
dent qu'à les invétérer , puisque c'est par l'action qu'ils 
ont portée sur les voies digestives , que les phéno- 
mènes externes se sont montrés. 

Les mercuriaux , dont l'administration intempestive 
est nuisible à la presque totalité des individus , sont 
parfois mis en usage chez des personnes qui n'en sont 
pas indisposées» 

L'observation suivante nous offre un exemple de 
ce genre : 

Sixième observation.^ — M. M , âgé de cinquante- 
deux ans, d'un tempérament bilioso-sanguin, d'une 
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très-bonne constitution , avait eu , depuis cinq ans , une 
exostose sur le tibia droit, qui s'était dissipé {Mres<pie 
en totalité par un traitement inercuriel complet et 
Tusaged'un caustique. Quelques mois après, il éprouva 
des douleurs, qui furent réputées vénériennes et trai- 
tées en conséquence, mais qui ne disparurent que 
quelque iemps après le traitement. Environ six mois 
après, il ressentit à la partie postérieure de la tête une 
vive douleur, augmentant à la pression, et qui avait 
tous les caractères d'une affection rhumatismale; elle 
fut encore attribuée au virus vénérien , déguisé sous 
cette forme , et combattue sans succès par les mercu- 
riaux et les sudorifiques. Quelque temps après, cette 
douleur se fit sentir au bras, puis disparut, et se montra 
à la jambe droite. Les médecins ne doutèrent nulle- 
ment du caractère de cette maladie, et continuèrent 
l'usage des anti-vénériens, mais sans succès^ 

Les douleurs de la jambe cessèrent six semaines 
après le traitement vénérien, parce qu'elles furent 
remplacées par celles de la partie postérieure de la 
tête, qu'on regarda encore comme vénériennes, et 
qu'on traita par la tisane de Feltz. Trois mois affres , 
les douleurs de cette partie avaient toujours la même 
intensité , et le malade , désespéré de n'avoir pu trouver 
de soulagemens, était résolu à vivre, disait-il, avec 
son ennemi. Je me gardai bien d'attribuer les dou- 
leurs que ressentait M. M..... au virus vénérien, je les 
considérais comme étant de nature rhumatismale, et 
les traitai en conséquence. Je lui conseillai l'applica- 
tion de dix à quinze sangsues sur les parties doulou- 
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. reuses ^ et deux ou trois moxas japonais; mais Téra* 
cuaiion sanguine ayant enlevé la douleur, le moxa de- 
rint superflu. Cinq mois après, la douleur n'avait 
point reparu. Si, par la suite, le rhumatisme récidi- 
vait, le moxa ne manquerait pas d'opérer une guéri*- 
sou solide. 

Il suffit parfois qu'une partie ait souffert, pour 
qu'une cause légère ramène ces souffrances. Chez ce 
malade, le rhumatisme, affection d'une grande mobi- 
lité, existant aux partie^ supérieures, s'est fixé sur 
les parties fibreuses qui revêtent le tibia, et en à im- 
posé aux médecins qui ont vu le malade. Si l'assertion 
eût été de nature syphilitique, elle aurait certaine- 
ment cédé aux mercuriaux, puisqu'ils n'avaient porté 
aucime action sur les voies digestives. 

Je suis étonné qu'un mal aussi ancien, contre lequel 
j'aiwais cru le moxa nécessaire, ait cédé simplement 

à une saignée locale; encore plus, que M. M n'ait 

pas été victime des traitemens administrés contre une 
prétendue affection syphilitique. 

Tout en signalant les dangers des traitemens anti- 
syphilitiques inconsidérément employés, je ne pré- 
tends pas qu'on doive en bannir l'usage; j'ai voulu 
seulement en borner l'abus. 
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Notice sur les affections qu^ éprouvent le plus ^mmu" 

nément les marins à Terre^Neus^e^par M. Bergeron, 

chirurgien-major de la coruette la Seine , commandée 

par M. Gizolme, capitaine de frégate pendant 

. Vannée 182a. . 

Une des maladies les plus fréquentes à Terre- 
Neuve, surtout chez les pêcheurs français, c'est le 
panaris, dont les suites sont presque toujours fâ- 
cheuses , si l'oq ne parvient à détruire le mal aussitôt 
qu*il se fait sentir. 

Les armateurs et les capitaines doivent craindre que 
des accidens de cette nature, et d'autres affections 
propres au climat, n'empêchent une quantité consi- 
dérable d'hommes de se livrer à la pêche , et de dé- 
ployer l'aciivité nécessaire pour profiter du moment 
où la morue abonde. 

La méthode curàtive que la plupart des chirurgiens 
du commeirce emploient contre le panaris et, en gé- 
néral, contre toutes les tumeurs phlegmoneuses qui 
ont leur siège dans un point quelconque des mains 
ou des doigts j est l'application de substances irritantes, 
qu'ils appellent maturatives^ telles que l'onguent de 
la Mère, le baume d'A.rcoeus, celui de styrax, etc., etc.. 
Là se borne toute leur habileté , et je ne me permet- 
trai aucune réflexion d'après les renseignemens que 
j^ai pris à ce sujet. 

Les nombreux exemples du panaris que j'ai eus. 
sous les yeux, à bord de la Seine ^ m'ont mis à même 
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de me convaincre combien il éliwt urgent de prévenir 
le développement de la maladie. L'insouciance funeste 
de quelques hommes, qui ont négligé de se présenter 
au poste au moment de l'invasion, nous a ôté les 
moyens de leur épargner les douleurs cruelles qu'ils 
ont éprouvées ; et c'est ausii cette apathie qui nous a 
empédiés de faire quelquefois avorter l'inflammation. 

Nous avons vu la plus petite gerçure ou crevasse 
donner lieu à des accidens graves ; naais , dans presque 
tous ceux qui se sont offerts à nous au début de la 
maladie, nous avons arrêté les progrès du panaris par 
l'application des sangsues, renouvelée souvent deux 
ou trois fois , et ensuite par l'immersion de la partie 
malade dans l'eau froide , et même les manulâves avec 
Feau végéto-minérale. Des bains locaux opiacés ont 
été également employés avec succès, lorsque des dou- 
leurs vives l'ont exigé. Au moyen de ce traitement 
simple, les hommes ont été rendus de suite à leur 
travail. Mais il n'en a pas été de même pour les pre- 
miers, qui ont été, par leur faute, dans Timpossibi- 
lité de rendre aucun service pendant très-long-temps ,- 
et pour le traitement desquels on a employé, suivant 
l'occurrence , les cataplasmes émoUiens, les forhenta- 
tions de même nature , les incisions , etc. , etc. -Néan- 
moins aucun de nos matelots n'a conservé de traces 
fâcheuses de ce mal. 

Après avoir indiqué les moyens de guérison, il im- 
porte d'appeler aussi l'attention sur les causes qui pa- 
raissent déterminer les panaris dans ces parages , afin 
que l'on sache quelles précautions l'on devra prendre 
pour s'en garantir. 
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Le froid semble agir sur les mains et sur les doigts 
d'une manière lente et successive. Nous avons eu 
moins de panaris au mois d avril , qui fut extrême- 
ment froid, que les mois suivans; et, bien que le 
froid aille en décroissant jusqu'au mois d'août, époque 
à laquelle la chaleur est quelquefois assez vive , nous 
avions alors plus de panaris que dans toute autre 
saison. 

La première impression du froid occasione la rou- 
geur de la peau , puis sa phlogose; le tissu cellulaire 
sous cutané est entrepris^ le gonflement commence; 
la plus petite contusion au bout des doigts, le moindre 
degré dHrritation qui survient alors dans ces parties, 
enfin , chez les pécheurs et préparateurs de morue, le$ 
piqûres d'épines ou arêtes de poisson viennent accé- 
lérer leur développement. 

Les variations subites que la température éprouve, 
les constitutions humides, ne pourraient-elles pas y\ 
concourir? Nous voyons donc que la nature des oc- 
cupations de ceux qui en sont atteints , parce qu'ils 
manient des instrumens ou autres objets capables de 
blesser les doigts, parait les rendre plus fréquens à 
Terre-Neuve qu'ailleurs. On sait aussi que le panaris 
survient partout, sans causes bien déterminées. 

J'ai remarqué que les pêcheurs qui ont déjà fait 
quelques voyages à Terre-Neuve sont moins exposés 
que les autres à ce qu'ils appellent le mal daifenture^ 
ainsi qu'aux engelures, un de leurs tountiens les plus 
constans, ce qui est probablement dû à ce qu'ils s'é- 
tudient chaque année à prévenir ces affections de tous 
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leurs moyens, et qu'ils finissent aussi par s'habiluer à 
Faction du froid. Leurs mains deviennent si calleuses, 
que les corps ^extérieurs ont sur elles une action beau- 
coup moins sensible : alors les doigts et les mains sont 
enveloppés à leur face palmaire par une couche dure, 
qui protège ces parties , dont la structure constitue un 
Yéi:itable appareil de douleur , et explique d'une ma- 
^lière non équivoque les accidens qu'on obserye si 
souvent dans le panaris, qui ordinairement a son 
siège au pouce, à l'indicateur et au doigt du milieu : 
nous ne l'avons jamais observé aut orteils : les tour* 
nioles y sont rares. Qui ne sait combien le gonflement 
gagne rapidement la paume de la main, l'avant-bras, 
le bras, l'épaule, et s'étend même jusqu'aux parties 
latérales de la poitrine? Est-«il nécessaire de dire que 
les panaris sont quelquefois produits par des causes 
internes? Chacun sait que les vices scrofuleux , véné^ 
riens, dartreux, psoriques, etc., etc., peuvent les oc- 
casioner. Je n'ai -eu aucun exemple de ceux-ci à bord 
de la Seine. 

Voyons maintenant s'il est possible d'en garantir 
les marins, ou, au moins, de faire en sorte qu'ils y 
soient moins exposés. Ceux du commerce ont, lors- 
qiu'ils travaillent, des gants de laine, dont la paume 
de la main est garnie de cuir ; mais les extrémités des 
doigts ne sont pas ^ l'abri des lésions extérieures : je 
voudrais que cette portion de cuir les entourât au 
moins en partie, et que les dernières phalanges le 
fussent rigoureusement. Chaque doigt , ainsi entouré 
d'une sorte de dé, assez souple pour ne pas gêner lés 
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tDouvemens, serait garanti convenablement des lé- 
sions des corps étrangers; mais il faudrait faire atten- 
lidn aussi à ce que cette enveloppe fût assez vaste 
pour permettre le racornissement inévitable de cette 
matière dans l'eau; car sa dureté et sa pression 
sur ces parties, déjà affectées, détermineraient lesac- 
cidens que nous voulons éviter. 

Tout homme destii|éà servir à Terre-Neuve devrait 
être muni, en outre, d'une capote imperméable, ne 
serait-ce qu'en grosse toile cirée ou goudronée^ et 
d'un pantalon analogue. Obligés de passer les nuits à 
la pèche, quelquefois sous une pluie abondante ou 
une brume qui finit par les pénétrer, ils souffrent 
beaucoup dans cet état, parce qu'ils n'ont pas assez 
de vètemens de rechange pour se passer de celui que 
j'indique, et qui serait peu dispendieux. On aurait, 
par ce moyen, le double avantage d'économiser pour 
leur habillement, et d'obtenir de meilleurs services 
de ces marins, qui, au reste, sont bien nourris. Les 
grandes boites qu'on leur donne sont fort utiles; mais 
ils n'en ont qu'une paire , et ce n'est pas assez poui.' 
six mois qu'ils doivent rester dans ces parages : peut- 
être aussi laissent-elles quelque chose à désirer pour 
leur bonne qualité. Il n'est pas indifférent de veiller à 
la propreté de ces marins, chose qu'on néglige peut- 
être trop, j'en juge par l'existence des autres affections 
auxquelles ils sont en proie. 

La sollicitude du gouvernement pour les marin/^ 
embarqués sur les bâtimens de l'État, et destinés aux 

T- XXXL i6 
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diverses stations de Terre-Neuve, est telle, qu'on amé- 
liore chaque année davantage leur sort ; ils sont en- 
couragés à supporter les fatigues de cette dure navi- 
gation par les sacrifices en tout genre qu'il fait à leur 
égard, et ils auraient fort peu de chose à désirer si 
les fournitures qu'on leur délivre étaient de meilleure 
qualité; mais les bottes sont mauvaises , les gants mal 
confectionnés, etc. Il serait urgent qu'ils eussent un 
certain nombre de rechanges, ou bien la capote et lé 
pantalon dont j'ai signalé les avantages. 

Les insectes du genre des maringouinSy cousins et 
moustiques^ ne cessent de persécuter les hommes ^à 
Terre-Neuve, dans les mois de juillet, août et sep- 
tembre , surtout pendant les calmes. Leurs piqûres 
occasionent sur la peau des boutons rougeàtres , suivis 
d'une démangeaison insupportable. Ils semblent dé- 
daigner les personnes dont la santé a été appauvrie 
par les maladies, et s'attacher particulièrement aux 
hommes d'un tempérament sanguin. Nous avons vu 
au port Saunder des hommes qui vivaient tranquille- 
ment au milieu de cette foule d'ennemis du repos de 
tant d'autres. 

Ce n'est pas du sang qu'ils sucent ^ comme on l'a 
cru, mais plutôt de la lymphe ou la partie incolore 
du sang, Au reste, la douleur qu'ils occasionent dé- 
pend moins de l'aiguillon que du venin qu'ils dépo- 
sent dans la plaie : cette trompe cornée, d'où sort une 
pointe très-fine^ a à son extrémité cinq filels acérés 
et faisant suçoir; l'animal paraît d'abord déposer dans 
la petite plaie une guttule d'une liqueur transparente, 
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^uis suce à son aise la sérosité contenue dans les tissus 
où il pénètre. 

Il faudrait, pour se garantir de leur présence, pou- 
voir vivre au milieu d'une atmosphère de fumée; 
c'est la chose qu'ils paraissent redouter le plus. L'ac- 
.^ion du. principe délétère qui nous occupe, la piqûre 
de filets nerveux , et peut-être aussi les dispositions 
des individus, ont donné lieu à un gonflement si 
considérable de la face chez quelques-uns de nos ma- 
telots, qu'ils ont été privés de la vue pendant plu- 
sieurs jours. Le cou s'est quelquefois tuméfié, les dou- 
leurs les plus vives en sont souvent résultées, puis 
l'accélération du pouls, etc. On a conseillé de faire 
couler , au moyen d'un tube de verre capillaire , une 
petite goutte d'alkali volatil affaibli sur ces piqûres. 
J'ai employé le vinaigre affaibli par l'eau, sans résul- 
tat marqué, ainsi que les lotions d'eaux spiritueuses. 
aromatiques. On emploie aussi, sans avantage évi- 
dent, la série des adoucissans, tels que l'huile d'olive, 
Teau de guimauve, les cataplasmes, les bains, etc. 
Quelques jours de patience amènent la cessation des 
symptômes incommodes, et cela d'autatit plus promp- 
tement qu'on se gratte moins. 

Ces affections sont les plus communes à Terre- 
Neuve. Voici les moyens curatifs qu'on trouve sur 
les lieux, et ceux qui sont propres à les combattre. 
Parmi les ressources précieuses pour la thérapeutique 
que produit cette île, et dont on peut tirer parti pour 

le service de santé sur les bâtimens de l'État et les 

« 

autres, lorsqu'ils sont destinés à y prolonger leur sé- 

i6' 
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jour, je dcHs indiquer d'abord les sangsues. Elles ha- 
bitent les étangs qai entourent nos pêcheries; on en 
trouve au Port-au-Choix, à l'île Keppel et aux envi- 
rons du port Saunder; je suis même porté à croire 
qu'on en trouverait dans les autres parages., Elles 
viennent à la surface de Teau, à l'approche delà pluie, 
et on les saisit assez facilement , même avec la main. 
J'en ai remis une douzaine au conseil de santé ; elles 
sont noirâtres et dépourvues des lignes jaunâtres; 
mais leur corps est cylindrique, tronqué aux deux 
extrémités, ayant une bouche en ventouse garnie de 
trois dents, etc. 



Rapport sur une autopsie cadaiférique faite à la re^ 
quête du procureur du Roi y le V août i8a3,/?ar 
MM. Orfila, Hennelle, Gerdy et Lesueur; rédigé 
par M. Hennelle. 

te I*' août iSaS j à la requête de M. le procureur 
du Roi, M. le professeur Orfila et MM. Lesueur, Gerdy 
et moi , nous nous sommes rendus au cimetière du 
Père-Lachaise pour y faire l'examen du corps du 
nommé Bourcier, mort depuis un mois. A sept heures 
et demie du matin, on procède à l'exhumation du ca- 
davre: il exhale une odeur infecte; il reste jusqu'à 
dix heures et demie sur la teirre et hors de son cer- 
cueil , les personnes qui doivent en constater l'iden- 
tité n'étant pas encore arrivées. La température est 
de 17 à i8 degrés du thermomètre centigrade. -Alors 
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ïe corps est transporté dans un endroit vaste et bien 
aéré, pour qu*on puisse en faire Texamen aussi com- 
modément et aussi salubrement que possible. T^'odeur 
est devenue plus insupportable encore , et le cadavre 
s'est gonflé d'une manière très-manifeste depuis l'exhu- 
mation; il est donc important, dans un cas semblable, 
d'en faire l'examen le plus promptemênt possible. On 
commence par faire des aspersions sur le sujet avec 
du chlorure de chaux dissous dans l'eau; cette liqueur, 
qui a été proposée par M. Labarraque, pharmacien , 
produit un effet merveilleux,. car à^ peine a^t-onfait 
quelques aspersions, que l'odeur infecte est instanta- 
nément détruite , et qu'il devient possible de com- 
mencer l'opération, à laquelle oa procède de la ma- 
nière suivante : 

Le cadavre est dépouillé de son linceul et de sa 
chemise;: une grande partie de Tépiderrae se détache 
emméme temps, celui des pieds et des mains présente 
une épaisseur assez^considérable et entraîne les ongles 
avec lui. Le nez, les joues, les lèvres et le menton sont 
gonflés par la putréfaction , mais aplatis par la pré- 
sence du linceul ; les membres sont"* aussi très-volu-^ 
raineux ,. le scrotum égale à peu près la grosseur de 
la tête d'un adulte , cette tuméfaction est due à la 
présence du gaz; la peau du crâne est brune et d'un 
blanc rosé à la partie supérieure de la face , celle des 
paupières est affaissée et commence à tomber eu.pu- 
trilage grisâtre , elle est brune autour des lèvres et 
moins foncée aux joues et au menton ; elle est brune 
au cou, grisâtre sur la poitrine. On remarque quekjiies 
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lâches noirâtres sous le mamelon droit, et des taches 
plus petites sur l'épigastre ; les médecins qui ont 
soigné M. Bourcier déclarent que ce sont les traces 
d'une application de ventouses et de sangsues. La peau 
est d'un blanc sale sur l'abdomen et sur les côtés du 
tronc; lesi'égions sus-pubienne et inguinales, ainsi que 
le scrotum, sont d'un brun foncé. La peau qui revêt 
les membres thoraciques et abdominaux est d'un vert 
foncé et marbrée de Li:un ; l'extrémité des orteils est 
d'un vert clair. 

. On pratique une incision longitudinale qui s'étend 
depuis la lèvre inférieure jusqu'au pubis; la peau et 
les muscles sous jacens sont disséqués et renversés sur 
les côtés de la mâchoire, du cou, de la poitrine et du 
ventre. Le larynx, la trachée artère, les plexus nerveux 
et vasculaires, les jugulaires, les clavicules et les côtes 
sont mis à nu, et l'abdomen esl largement ouvert par 
cette préparation. Un liquidé qui s'y trouve est re- 
cueilli avec soin au moyen d'une éponge neuve et 
très-propre. Les clavicules sont coupées vers le milieu 
de leur longueur et les côtes sciées sur lés parties laté- 
rales de la poitriYie, l'une après l'autre et avec toutes les 
précautions nécessaires pour ne pas intéresser les or- 
ganes contenus dans le thorax. Le médiastin est coupé 
de haut en bas , et la paroi antérieure du thorax est 
renversée sur le ventre sans léser aucun des gros vais-- 
seaiiX qui partent du cœur ou qui s y rendent. Ainsi, 
la cavité du thorax étant ouverte après celle de l'ab- 
domen , on peut les examiner avec soin l'un après 
Vautre sans courir les risques de faire passer les li- 
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.quîdes qui y sont contenus d'une cavité dans l'aitre; 
. de plus, comnie la partie antérieure de la poitrine n'est 
pas détachée d'avec le diaphragme, on peut, autant 
de fois qu'on le juge convenable, examiner le thorax 
et l'abdomen , qui par ce moyen restent toujours sans 
communication. On rjecueille dans la cavité de la poi- 
trine une petite quantité de liquide semblable à celui 
déjà trouvé dans la caVité de Tabd^men. La mâchoire 
inférieure est ensuite sciée sur la ligne médiane, la 
membrane de la bouche est détachée le long de la 
surface interne de chacune des branches de cet os 
jusqu'au pharynx ; ces parties sont noires, mais cette- 
couleur est due à la putréfaction. Le pharynx est sé- 
paré de la base du crâne, l'œsophage lié, et la masse- 
trachéo-œsophagienne, les poumons, le cœur et l'aorte 
sont détachés de fa colonne vertébrale et renversés 
en devant; après avoir coupe' les vaisseaux qui se ren- 
dent à la tête et aux. membres supérieurs et ceux qui 
en reviennent. Le diaphragmé est détaché dans sa cir-, 
conférence ,, le rectum est lié d'une double ligature ; 
on coupe l'intestin entre elles deux et tout le paquet 
intestinal est détaché et enlevé en masse; les épiploons 
et les appendices intestinales sont chargés d'une 
énrorme quantité de graisse en partie saponifiée; on 
emporte toutes ces parties graisseuses inutiles à la 
suite de l'opération. 

Le liquide trouvé dans l'abdomen, dont on 'a re- 
cueilli à peu près cinq ou six onces, est mis dans une 
bouteille ; l'œsophage, l'estomac et le duodéniun d'une 
part, et les intestins de l'autre part , sont mis dans l'aL- 
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cohat, et les vases sont exactement fermés et scellés 
par le magistrat^ enfin les membres sont incisés et 
examinés. 

Les muscles sont légèrement ramollis, mais les fais- 
ceaux tet les fibres sont dtôtincts et de couleur rosée,, 
le tissu cellulaire qui les environne est en partie sapo- 
nifié; cet état de la graisse est plus sensible à la face et 
au tronc. "Ltfoie et la rate sont très*ramoHis; le péri- 
toine qui les enveloppe est blanc, épais, opaque et 
couvert de granulations blanchâtres ; la portion du 
péritoine qui tapisse le diaphragme au-dessus du foie 
offre les mêmes altérations. Les reins sont ramollis et 
réduits en putrilage; les uretères et la vessie sont dans 
Tétat nature). Le larynx^ la trachée-artère et les bron- 
ches n^offrent rien de remarquable; les poumons sont 
d'un brun violacé, crépitans et infiltrés par des gaz. 
Le péricarde est chargé de graisse en avant et sur les 
côtés ; la face interne de cette membrane jusque sur It 
cœur offre un grand nombre de granulations blan- 
châtres semblables à du sablon. Le cœur est un peu 
plus volumineux que de coutume et est chargé de 
graisse; les cavités droites, oreillette et ventricule, ne 
contiennent ni sang fluide , ni caillots ; la membrane 
interne de l'oreillette est garnie de petites pétrifica- 
tions semblables à celles déjà trouvées dans le péri- 
carde ; on en rencontre aussi dans les cavités gauches, 
mais elles se détachent par le frottement; on ne trouve 
pas de sang dans ces cavités. Il n'y a pas d'ossification 
aux valvules , mais on en rencontre de légères aux 
bordures fibreuses par lesquelles commence Vaorte. 
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Gelle-ci, IV^èrè pulmonaire, les vemes pulmonaires 
et les veines caves, ouvertes ainsi que leurs principales 
branches, ne présentent ni sang fluide, ni caillots; 
leur membrane interne offre çà et là quelques taches 
rosées. 

, Toutea ces parties examinées , on procède à l'ou- 
verture du crâne. 

Les os du crâne sont très-minces et se brisent en 
grands fragmens; la massé cérébrale est très-affaissée, 
en sorte, qu'il y a un vide considérable dans la cavité 
du 'Crâne, entre ces os et la dure-mère, qui en est dé- 
tachée. Il n'y a pas d'épanchement à sa surface; elle 
offre une couleur verdàtre à sa face extrême et res- 
semble assez à une vessie à moitié pleine* La faux se 
détache en lambeaux avec les vaisseaux qui s'y rendent. 
La face interne de la dure-mère est rosée, sa consis- 
tance n'est pas sensiblement diminuée; il est impos- 
sible de reconnaître la pie-mère et Y arachnoïde. La 
masse encéphalique est convertie en une espèce de 
bouillie grisâtre à sa surface , et d'un blanc cendré aux 
parties médullaires ; le plexus choroïdién se dessine 
sous forme de stries rosées; le cervelet et le commen- 
cement de la moelle alongée sont dans le même état, 
en sorte qu'on ne juge pas nécessaire d'ouvrir la co- 
lonne vertébrale pour l'examiner en particulier. 

Ces opérations terminées, nous nous rendons à !'& 
cole de Médecine, poiur y faire, de concert avec M. le 
professeur Chaussier et M. Barruel, chef du labora^ 
toire de chimie de la Faculté, l'examen des pièces qui 
y ont été transportées par ordre de M. Je procureur 
du Roi. 
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Uéesvphage ne présente rien de remarquable. Vesr- 
tomac est énormément distendu par des gaz; sa surr 
face externe offre une tache d'un jaune serin à l'extré- 
mité splénique au-devant des vaisseaux courts; il ne 
contient rien autre chose qu'une couche assez épaisse 
de mucosités jaunâtres, que Ton recueille avec soin. 
La' face interne ainsi nettoyée , présente une tache qui 
correspond à celle observée à la face externe; elle 
présente aussi quelques taches rougeàtres ; les plus 
évidentes sont au voisinage de l'orifice œsophagien, 
qu'elles semblent entourer; on en rencontre aussi près 
de l'extrémité splénique; près de l'orifice intestinaf 
s'observent quelques ecchymoses de trois à quatre 
lignes de diamètre , qui disparaissent en les grattanr 
légèrement. Il n'y a pas de gonflement à la membrane- 
muqueuse, en sorte qu'on ne saurait trop dire si ce sont 
des traces d'inflammation. Le duodénum présente à sa 
face interne des mucosités semblables à celles trou^ 
vées dans l'estomaa L'acide hydrosulfurique , versé 
sur ces organes, ne décèle aucun poison mercuriet 
Le canal intestintd ouvert avec soin offre encore, 
dans le jéjunum, la même matière jaunâtre, mais elle 
diminue au fur et à mesure qu'on avancé vers l'iléum ; 
l'intestin grêle est dans un état complet de vacuité; on 
y observe çà et là des parties emphysémateuses, mais 
pas la moindre trace d'inflammation. Rien n'avait en- 
core frappé l'attention, lorsqu'on rencontre un petit 
grain blanchâtre qui, nettoyé et examiné à la loupe ^ 
présente tous les caractères physiques de l'oxyde blanc 
d'arsenic; on examine de nouveau les parties déjà 
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ouvertes, et on en relrouve quelques-uns qui avaient 
échappé aux premières recherches. On en e'xpose une 
partie sur les charbons ardens, et il s'en dégage une 
vapeur alliacée ; on fait dissoudre l'autre portion dans 
l'eau bouillante et la dissolution donne du sulfure 
d'arsenic jaune lorsqu'on la traite par l'acide hydro- 
sulfurique , et qu'on la chauffe pendant quelques ins- 
taps. Après ces premiers essais , on ouvre le gros in- 
testin et on trouve une grande quantité de cette pous- 
sière blanche , que l'on recueille avec beaucoup de 
soin, ainsi que toutes les matières fécales. 

Le lendemain , de nouvelles recherches furent faites 
sur ces matières , et le résultat vint confirmer la pré* 
sence de l'arsenic dans les intestins soumis à l'examen; 
quant au liquide recueilli dans l'abdomen, il est hui- 
leux et ne présente rien autre chose. 

Nous terminerons par faire remarquer que les 
parties qui ont offert la plus grande quantité de cette 
poudre blanchâtre, étaient aussi celles qui contenaient 
le plus de mucosités jaunâtres. 



Influence du sens de t odorat sur celui du goût (i). 

M. Rousseau a fait une série d'expériences tendan* 
l<&& à prouver que le palais , et en général tout l'inté- 
rieur de la bouche, ne jouent qu'un rôle subalterne 
dans l'exercice de la faculté de distinguer la sa-r 
veur de .diverses substances , et qu'ils ne sont sen* 
I ' - I I . ■ ■ ■ ' 

(i) Journal de Philadelphie. 
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sibles qu'à Tactton mécanique de ces substances ; de 
sorte que les plus nauséabondes ou les plus agréables, 
les plus inodores ou les plus aromatiques , agissent de 
la même manière sur le palais , si Torgaue de l'odorat , 
le nez, ne contribue pas à les faire distinguer. M. Rous- 
seau prétend même que la vivacité de la sensation du 
goût est en raison de la vitesse avec laquelle la colonne 
d'air pénètre dans les fosses nasales , et qu'on peut 
suspendre entièrement le goût en bouchant exacte- 
ment les narines. Ainsi, après avoir fermé avec soin 
les yeux et le nez à un , on plaça un petit morceau de 
camphre dans sa bouche; après l'avoir mâche pendisuit 
quelque temps, il le pritpour une mie de pain poivrée. 
Après avoir bandé lesyeux d'un autre médecin, et lui 
avoir comprimé les narines, on plaça un morceau 
d'assa-fœtida dans sa bouche ; il l'y retourna plusieurs 
fois , et déclara que c'était du camphre* Ces expé- 
riences furent variées ; par exemple, on a fait aspirer 
par la bouche des huiles essentielles, et Ton n'a pu les 
distinguer tant que les narines étaient bouchées. Des 
individus , placés des heures entières dans un bain 
d'infusion de tabac, n'en ont ressenti aucun effet 
tant que les narines étaient bouchées. L'aspiration 
par la bouche d'une substance spiritueuse n'a pro- 
duit aucune ivresse , les narines étant bouchées ; tan- 
dis que le même individu, après avoir aspiré la même 
substance par le nez, a éprouvé, au bout d'une demi- 
heure, un commencement d'ivresse. M. Rousseau pré- 
tend que, si ses observations sont bien faites, elles 
tendent à prouver que la membrane de Schneider 
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tODStitue la partie impressionable -par laqueHe s'o- 
père la contagion , et que les miasmes qui peuvent être 
propagés par l'atmosphère , ne se transmettent qu'a-* 
près avoir agi sur elle. 



Prix proposé par le gouifemement d'Oldenbourg. 

Avec l'autorisa tien de S. A* le duc de Holstein-01- 
denbourg , le gouvernement du duché d'Oldenbourg 
propose un pris: de 200 ducats de Hollande à l'auteur 
du meilleur Mémoire en réponse [aux questions sui- 
vantes : 

I. Quœ sunt causœfehrisftavœ in terris tropicis ? 

II. Nwn febris flava Europœ australis , cis^itatwnque 
Americœ septentrionaUs consociatarum y febris fiavœ 
terrarum tropicarum similis est^ iisdemque ex cousis, 
oriturl 

IIL Morbus peculiaris , seu , ut vulgo dicunt, speci^ 
ficus y an nihil nisi vehementior febris biliosa inter' 
mittens et remittens climatibusque fers^idioribus en^ 
\demicaest? 

IV. Utrum , ubicunque hucusque exorta est in oris 
maritimis inferioribu& solwnmodo endemicè gras- 
satuTy et locos editiores intactes relinquit ? 

V. Num sœpius sporadicè tantum , et nonnunquam ^o- 
lummodo ^Jlagrantissimo anni tempote, ut epidetnia 
apparet 7, 

VI. Num in eâ fartasse, vehementissimafacta y qu^d^ 
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dam secefui segregarique potes t , ^uod contagione, 
vel proximâ , vel remotâ , aliis corporibus commiL- 
nicatuF? 

VII. Quontiis caloris gradus requiritury ut epideniice 
naturam induat , sicqûe dhulgetur ^ et ad quem 
gradum laiitudinis septentrionalis hucusque per- 
vertit ? 

Vni. ^on neetiam hœc febris mensibus œsthis fervi- 
dioribus , in oris Europee aquilon aris et prœsertim 
Getmaniœ, ad caurum sitœ , maritimis oriri et epide- 
micè divulgari poterit , an potius morhus tropicis et 
omnibus terril calidioribus proprius ? 

IX. Quodsi quœstio vi de contagiosa hujus febris in-- 
dole (tfjirmetur y nonne statuendum est : etiamsiin 
regionibusseptentrionalibus etpropèoram maritimam 
jacentibus propter minorent caloris gradum , oriri 
febris ista endemicè j divulgarique epidemicè non 
possit j fers^idioribus tamen mensibus periculum cou- 
tagionis imminere his regionibus et quidem navibus 
è patriâ hujus morbi venientibus , si\^e mercibus , 
venenum recipientibus y onustœ sinty sive socii infecti 
et lue jam correpti , eoque , si non propagationem 
epidemicam y sporadicam tamen y ut dicunt ^ conta- 
gionem ejfici posse ? 

X. Num febris Jlavœ contagium , etiamsi in terris sep- 
tentrionem versus sitis, hujus ipsius morbi naturam 
indiiere non possit , alios morbqs exitiosos gignere 
potest ? 

XI. Quœstione ix afflrmatd yfèbrtm flaifam utique in 
loca Jrigidiora transferri , et ibiy si non epidemicè 
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^rassariy altamen sporadicarn contagionem efficere 

posse , quœritur : 

1^. Quœ consilia ad eam répellendam ineunda sint , 
prœsertim si contagio per merces , è portibus infectis 
dilatas y esse potes t , et 

2^, ]Vum , si hoc regetur^ institutum morœ quadra- 
genariôe sit rejiciendum ? 

Les Mémoires^ écrits en latin, français, alleniand 
ou anglais, seront reçus jusqu'au i" octobre 1824.. Ils 
seront adressés , .dans les formes exigées pour tous les 
coucours de ce genre , au gouvernement ducal d'Ol- 
denbourg , avec cette adresse : Essai dune réponse aux 
questions proposées par le goui^ernement du duché d Ol- 
denbourg sur la nature et la contagion de la fièvre 
jaune. Le gouvernement les soumettra au jugement de 
la Faculté de médecine de l'Université de Berlin , sur 
le prononcé de laquelle le prix sera décerné. Le gou- 
vernement se charge de publier le Mémoire couponné»^ 



Prix proposé par V Académie des Sciences , Inscrip- 
tions et Belles- Lettres de Toulouse. 

L^Acadéraie propose pour sujet d'un prix qui sera 
décerné en 1824 , 'a question suivante: 

Déterminf^r par des observations comparatives les cas 
oh remploi d's sels à base de quinine est aussi avan- 
tageux que le quinquina y et désigner ceux où il mérite 
la préférence. 
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Prix proposé par V Académie d'Utrecht. 

Vu que de nos jours Tusage des sangsues dans la mé- 
decine est devenu tellement ge'néral , que plusieurs 
pi*aticiens les ont préférées à la saignée ordinaire , tan- 
dis que d'autres veulent soutenir Tancienne méthode 
d'évacuation ; on demande laquelle de ces deux opinions 
est appuyée sur les fondemens les plus solides y surtout 
dans quels cas on doit préférer l'évacuation locale du 
sang à l'évacuation générale , ou réciproquement. 

Le^ réponses doivent être écrites en latin, d'une autre 
main que celle de l'auteur , et envoyée , avant le lo jan- 
vier 1824^ à M. N. de Fremery Yansprenk, avec un 
billet cacheté* 

Prix proposé par la Société de Médecine de Lyon. 

La Société propose ponr sujet d'un prix de 3oo fr. 
qui sera décerné en 18249 la question suivante : 

Assigner d^une manière précise le diagnostic et le 
traitement des maladies qui peui^ent simuler les affec- 
tions du cœur. 

Les Mémoires seront adressés dans les formes aca- 
démiques, à M. le docteur Montain , secrétaire général 
de la Société, place Bellecour, avant le i*' avril 1824. 
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Mémoire sur les traces morbides que Von trouve dans 
les viscères abdominaux après les fièvres adjna- 
miques et ataxiques , par L. Van de Keer. 

Il* A.RTICLE. 

Après la solution des questions qui précèdent, 
j'eusse pu croire ma tâche remplie; mais comme en 
un point aussi important et si susceptible de contes- 
tation , il ne faut pas se borner à des raisonnemens , 
mon travail m'aurait paru imparfait, si je ne l'eusse 
complété par des preuves cliniques. Ces données ma- 
' térielles, bien différentes des subtilités de la contro- 
verse, étaieront les argumens dont je viens de me sarvir. 

Si, contre mon attente, on m'accuse de prévention 
aveugle, véritable calamité en médecine, je ne saurai 
mieux m^excuser qu'en disant avec Volney : « Bien 
voir est un art qui veut plus d'exercice que l'on ne 
pense. » 

Première observation. Fièvre putride légère ( gastro- 
entérite). — Oenet, âgée de quinze ans, impubère^ 
entra à l'Hôtel-Dieu le 6 janvier idig; elle avait eu la 
rougeole dans son enfance , et la variole , il y avait un 
mois à peu près. 

Deux jours avant son arrivée, fièvre intense, pré- 
cédée de finissons; ventre tendu, ballonné, volumi- 
neux ; constipation. 

A son entrée, visage rouge, animé; langue humide, 
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blanchâtre au milieu, rouge à ses bords; bouche pâ- 
teuse, mauvais goût; lèvres sèches et gercées; pupilles 
dilatées; abdomen résonnant et météorîsé; oi^e, ré- 
glisse, bouillons gras. Le soir, fièvre aîguê , chaleur 
acre de la peau; le lendemain, 7 janvier, ventre un 
peu douloureux ; du reste , même état. Chiendent 
édulcoré. 

Le 8, pouls développé, un peu firéc^ent ; soif vive, 
ventre encore tendu et ballonne. Solution de gomme 
arabique édulcorée , douze sangsues et fomentations 
émoUientes sur l'abdomen. Le soir, soulagement 
marqué. - 

Le 9, soif moins vive, un peu d'appétit, une selle, 
ventre revenu à l'état naturel. Même tisane, deux 
soupes , deux vermicelles , bouillons. 

Le 10, le mieux se continue, convalescence. 
Je n'ai consigné cette observation qu'afi» de donner 
l'idée d'une fièvre adynamique dans son premier 
degré , c'est-à-dire revêtue des caractères, communs 
aux fièvres inflammatoires et bilieuses; mais^ si j'ose 
m'en rapporter à. mon jugeme&t, ainsi qu'à l'analyse 
dessymptomes^ j'd^widoQiieiiH langage peu confor|iie 
anx faites pour recourir àj celui de I4 vérité; l'ob- 
servation que je viens de tracpr en pea de. liga^s 
n'a-t-elle pas pour objet un catarrhe gastr<Of^intéstin€|l, 
semblable à ceux qu'observèrent BaiUou, Sydenham 
et Plenciz? 

En parcourant l'observation de Gi^n^t, on. s'aper- 
çoit que sa maladie survint spont£|oément; n^ais^ ne 
pourrait'-il pas se îaire que la variole, qu'ellç eut un 
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mois auparavant, laissant quelques pustules sur la 
muqueuse ^ digestive , en ait été la cause occasio- 
nelle? Quoique Cotugno et Bichat n'admettent pas la 
possibililé de la formation de ces pustules, Méad, 
Boerhaave, Van Swiéten, Moi^gagnî et Winslow, en 
ont observé, et, depuis eux, d'autres en ont aperçu. 
Dans sa thèse, M. le docteur Dubreuîl , qile j'ai déjà cité, 
rapporte quatre observations dé ce genre, dans les- 
quelles on découvre évidè'mmeïit plusieurs symptômes 
de gastro-entérite plus ou moins pure. Mais on peut ai- 
sément confondre ces pustules varîolîques avec un 
développement considérable des follicules muqueux, 
quand toutefois on les examine chez des sujets morts 
pendant une épidémie de catarrhe gaslro-ihtestinal, 
comme cela arriva en i8r8. 

Deuxième observatiori. Fihre adjhamique légère 
( gastro-entérite'. ) — Fïeury, âgé de vingt-deux ans, 
entra à Thôpital Necker le 2 janvier 1821. La maladie 
datait de trois semaines. Il l'attribuait à ce qu'après 
avoir travaillé , il ôta , pendant la transpiration , quel- 
ques-uns de ses vêtemens, et s'exposa au froid. Aussi, 
dès le lenderttain malin , il éprouva' tfn frisson qui dura 
quatre heures , auquel succéda liùé sueur abondante. 
Depuis , la fièvre est revenue preàc^'ùe' tous lés jours , 
mais tantôt le matin, tantôt le soir. Il y eut des apy- 
rexies de plusieurs jours, et même d'une semaine; 
mal^, éprodvaiitun malaise généi^aletde la faiblesse, 
Fleury fut contraint d'abandonner ses travaux : de- 
puis, il perdit le sommeil, Tappétit, et ressentit des 
douleurs dans les reins. 
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Le 3, le malade, d'un tempérament bilioso-sangnin 
bien décidé, dit s'être trouvé beaucoup plus mal qu'il 
ne l'est aujourd'hui; il ajoute n'avoir fait aucun trai- 
tement chez lui, si ce n'est une médecine qu'il prit 
dans le début. Tisane d'orge, bouillons. 

Le 4? pouls fort et fréquent, peau chaude et moite, 
céphalalgie, urines abondantes et rougeâtres, un peu 
de dévoiement , sommeil court et léger, toux rare sans 
expectoration, bouche fade, langue légèrement blan- 
châtre, visage rouge, yeux injectés. 

Le 5 , visage un peu jaunâtre, pouls faible, fréquent, 
et dépressible, un peu d'abattement au physique et 
au moral*. 

Le 6, point de fièvre ni de selles. Pruneaux. 

Le 7, hier, dans le courant de la journée, il se. 
trouvait bien; mais, à quatre heures , la fièvre survint, 
fut précédée d'un frisson et suivie de sueurs copieuses. 
Pouls plein, bouche moins amère, un peu d'appétit, 
soif assez vive, plus de mal de tête, sommeil; le ma- 
lade urine beaucoup, et va à la selle. 

Le 8, Fleury continue à aller mieux. 

Le 12 , sommeil, appétit, point de fièvre depuis 
plusieurs jours , seulement quelques frissons fugaces 
dans les lombes , lorsqu'il est levé; urines abondantes 
et limpides. 

Le i3, sueurs nocturnes copieuses. Fleury a eu un 
peu de fièvre hier soir, mais il se sent bien depuis-. 

Le 20, toux, crachats visqueux et abondans; les jours 
suivans, amélioration progressive. 
Le a8, convalescence. 
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Si l'on fait attention à l'âge, au sexe et au tempé- 
rament deFleury,on ne sera pas surpris de voir 
coïncider des symptômes inflammatoires et bilieux dans 
sa fièvre adynamique , je dirai mieux, dans sa gastro- 
entérite. 

Le traitement délayant a parfaitement cadré avec 
la nature de la maladie. 

Troisième observation. Fièvre putride légère. (Irri- 
tation gastro-intestinale.) — Pessort,âgée de vingt-cinq 
ans, entra à l'Hôtel-Dieu le i3 février 1819. Cette 
femme, d'une constitution sanguine, forte et vigou- 
reuse, eut la variole dans sa jeunesse et fut réglée à 
dix-huit ans. Depuis le mois d'octobre 1818 jusque 
dans le courant de janvier 1819, elle eut une amé- 
norrhée. Vers la fin de ce dernier mois, ses règles 
parurent, durèrent deux jours et s'arrêtèrent. Elles 
revinrent le 10 février et coulèrent pendant quatre 
jours. Le 4 de ce mois, elle tomba malade et éprouva 
les symptômes qui suivent: insomnie, inappétence, 
douleur à la gorge et difficulté d'avaler, coliques , sen- 
timent d'une, barre située transversalement dans la 
région épigastrique, douleurs dans l'abdomen et les 
lombes, diarrhée; elle suspendit ses travaux et but une 
tisane de fleurs de tilleul. Au bout de trois jours, l'es- 
quinancie disparut ; il ne resta que des douleurs dans 
les reins, les cuisses et les jambes, douleurs qui gê- 
naient la station et l'empêchaient presque de marcher ; 
les maux d'estomac disparurent. Lors de son arrivée 
à l'hôpital : pouls vibrant, plein et lent; chaleur acre 
de la peau, sueurs, bouche amère et pâteuse; langue 
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d'un blanc jaunâtre , surtout dans le milieu , fatigués, 
i>risement de la moitié inférieure du corps , mais som- 
meil et appétit. Tisaae de guimauve et de citron édul^ 
coré; bouillons. 

Le i6, même état, de plus, douleurs au ventre.Tîsane 
de gomme, dix s^gsues sur Tabdomei?, ap^ès leur 
chute, cataplasme et fomentations émoUientes. 

Le 17 , sommeil , appétit, douleurs ïe long du côté 
externe du membre abdominal droit , principalement 
au grand trochanter et au genou ; santé généralje assez 
satisfaisante. Douze sangsues sur le genou , après leur 
chute, application d'un cataplasme émoUient anodin, 
renouvelé tous les soirs. 

Le 18, diminution des douleurs et du gonflement 
du genou droit. Dans la journée, Pessort eut mal à 
la tête, mais ce mal ne Tempédia pas de se lever et 
de marcher un peu. 

Le 19, elle se trçuve tout^à-fait bien; état général 
et local satisËiisans; yn peu de douleiu? seulement au 
genou. 

Le 20^ plus de cataplasme; il n'y avait; au genou, 
ni rougeur , ni douleur , ni tumé£aiçtion ; la malade 
pouvait se servir de son membre. 

Le 23, convalescence. Le a4» fièvre légère avec sueur 
abondante , paroxisme léger le soir. Pèssort sortit le 
î^6 février, complètement rétabhe. 

Qui ne voit que les anti-phlogistiques convinrent 
parfaitement chez Pèssort, tandis qu'ils eussent nui 
dans ce que l'on nomme fièvre putride ? Aussi, attri- 
buais-je les succès qu'obtint San*Michele de la mé* 
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tfaode géciéralement excitante, dans les fièvres gas- 
triques et gastriques-'nèrveuses qui régnèrent à Ca- 
magli, au peu d'intensité de l'inflanimafion gastrcH- 
intestinale , ou mieai: à son caractène chronique dès 
sa naissanoe. Dans le premier cas., de deux efiets ou 
obtient Ton; ou disparition suloiife de la phlegmasie 
sans réaction apparente (et c'est ce qui eut lieu), ou 
accroissement considérable de l'inflammaiion qui exis- 
tait déjà. Dans le second , rinflaimmation se dissipe à 
coasse de son caractère natif, en harmonie avec la 
médication employée. 

Quatrièïne ob&ervation. Fièvre, putride. (Gàstro-enté- 
rite aiguë. — Vérité, âgé de vingt et un ans , entra à 
l'hôpital Necker , le 18 janvier iftaS. Il avait éprouvé 
un rhume avec dévoiement, survenus sans cause con- 
nue; des accès de fièvre, chaque jour après midi , pré- 
cédés de frissons et suivis de sueurs qui persistaient 
peedant quatre heures. Lors de son entrée : faiblesse 
extrême, lassitude spontanée dans les lombes et les 
jambes, vi^ge jaunâtre et èx][N?tmant la souffrance, 
langue jaune et limoneuse^ peau chaude et sècbe y 
pouls fort et fréquent, mais dépressible ^ vomissemens 
bilieux , deux selles liquides , céphalalgie sus-oibi- 
taire ^ bourdoosiemeiti: dans la télé et les oreilles. 
La veille , att «oér, épistaxîs, qui se renouirelle aii 
moindre effort expiraê^me; ipécacuanha^ riz au sirop 
de limon, tisane de §omine édidd^rée, saignée , 
diètCr ' . 

Le 12, pouls plein, fréquent^ se liaissmt £risé«ient 
déprimer; peau très-chaude et d'une sécheresse acre ; 
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langue rouge à la pointe et aux bords, couverte au 
. centre d'une couche saburrale ; pesanteur au front ; 
douleur à l'épigastre , augmentant par le touchey. et 
la pression , ventre un peu dur et rétracté ; toux lé» 
gère, voix traînante ; ni sueurs, ni frissons; £aicultés 
intellectuelles plus libres , retour du sommeil. Le sang, 
tiré avant -hier ^ offre un caillot rougè et consistant^, 
épais et plastique, qui peut équivaloir aux deux tiers 
de la quantité extraite; l'autre tiers consiste d'une 
part, en une sérosité limpide , et de l'autre/ en une 
faible concrétion albumineuse , d'une couleur jaune- 
verdâtre, infiltrée, semblable aux ampoules consis- 
tantes que produisent quelquefois les vésicatoires. 
Mêmes boissons ; cinq sangsues à chaque tempe; 
diète. 

Le i3, intellect un peu obtus; céphalalgie conti- 
nuelle, exaspérée depuis l'application des sangsues; 
pouls Éiible et fréquent; peau chaude et halitueuse; 
bouche fade, langue un peu sèche et sale ; abdomen 
aplati, légèrement sensible à la'pression. Trois garde- 
robes au «moyen de lavemens émolliens; sommeil, 
appétit. Mêmes tisanes , six sangsues de. chaque côté 
du cou , bouiltons. 

Le 16, face moins exaltée; irritation générale plus 
faible; rougeiu* moindre du limbe de la langue, qui se 
conserve jaunâtre dans son milieu; une selle; la veille, 
il en avait eu plusieurs en diarrhée. 

Le 17, cessation du dévoiement ; peu de fièvre j 
appétit. Crème de riz. . 
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Le i8 , le malade se sent mieux, quand il se couche 
^ sur le côté gauche; état satisfaisant. 

Le 20, point de fièvre; sommeil, appétit; selles na-^ 
turelles; plus de mal de ventre, moins de douleur de 
tête; tintemens d'oreille; un peu de faiblesse. Vérité 
se lève, marche et se trouve' mieux. 

Le 22, un peu de surdité; du reste, toutes les fonc- 
tions s'exécutent bien. 

Le 28, convalescence dans les jours suivans. Un peu 
de dévoiém^nt ces jours passés. 

On conseille au malade de manger moins et de ne 
point s'exposer au froid. 

Le l '^ février , persistance du dévoiement. Riz, sirop 
dégomme. 

Le 3, depuis trois jours une selle naturelle; som- 
meil; appétit. Le malade se sent bien, reprend ses 
forces , et se propose de sortir sous peu. 

Le 6 février , guérison. . _ 

H serait difficile de réunir dans une même obser- 
vation plus de syynptômes d'anynamie et de gastro- 
entérite; aussi me suis-je montré minutieux dans les 
détails, afin de prouver l'identité parfaite de ces deux 
maladies, trop long- temps supposées différentes pour 
l'honneur de la médecine et le malheur de l'humanité. 

On a vu , vers la terminaison de la maladie , se réa- 
liser ces deux aphorismes d'Hippocrate : « Quibusin 
fehre aures obsw^duerint ^ his sanguis è naribus ef- 
Jluens , aut dls>us exturbata , morbum sohit » ( Sect. iv, 
aphor. 60. ) a Quibus per/ebres sanguinis copia undè- 
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cumque eruperit , his m refectionibus ahi humectan^ 
tur. » ( Sec t. IV, aphoris. ^7. ) 

Cinquième obsen'ation. Fièims adynamique ( ca- 
tarrhe pulmonaire chronique, pneumonie coniiBea- 
çante , gastrite. ) -^ Justeau , âgé de soixante-neuf ans, 
entra à l'hôpital Necker le 6 janvier i8î>i. La maladie 
datait de trois mois. La santé fut troublée d'abord 
par de la fièvre, accompagnée de dyspnée et d'un 
peu de toux ; ensuite perte du sommeil et de l'appétit, 
peu d'expectoration , urines rares et difficiles , forte 
douleur de tête, bouche amère et pâteuse, langue 
couverte d'un enduit blanchâtre et limoneux , decu- 
biius dorsal , le malade ne pouvant se coucher sur le 
côté droit, et n'ayant point ^habitude de dormir cou- 
ché sur le côté gauche. Depuis deux mois, même état, 
à quelques viariations près; mai^eur et affaiblisse- 
ment progressif, pâleur générale , chagrin , découra- 
gement. Jamais auparavcQit Justeau n'avait éprouvé 
de maladie notable. 

Le lendemain de l'arrivée de Justeau, 7 janvier^ je 
l'examinai attentivement et le trouvai daos la posi^ 
tion suivante >Corps grêle, comité par la douleur; 
stature au«^essus de la moyenne, muscles peu pro- 
noncés ; visage presque hippocrûtique; peau, chaude , 
sèche ei; décolorée; poals dur, plein el fréquent; 
bouche sèche; langue jai;mâitre et treHublottante^ lé- 
gèrement rouge à s9 pointe ^\ h se^ boçcîs; toujc fré- 
quentée, surtout la nuit; peu d'e;Kpeiîioi»tio»» 

Le 9 janvier,. jr^^i^«ioiî*wdpirieMse, peau chaude 
et moite, pouls fébrile, crachats rares et visqueifOCr 
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excrétion involontaire des urines, abattement; nulle 
plainte. Tisane de gomrae avec le sirop de guimauve. 
Léger délire, le soir; un lavement éinoUient, donné 
sans wdre , détermine deux sejles. 

Ite 1 1 , déj>ctiom i^vi>l<;)^taires et féUdes , pulsa- 
tions artérielles pleines ejt yibrapitçs, peau chaude et 
sèche, respiration gênée, râle crépitant, toux , crachats 
mucoso-purulens, rares, langue noirâtre et privée 
d'humidité, sécheresse «et fuliginosité des lèvres et des 
dents, visage plus altéré, injellect obtus, ouïe dure, 
réponses tardives et brusquer. Eau vineuse ,^irop de 
gomme , deux synapismes aux mollets ; bouilloas. 

Le 1 3, exaspération des symptômes précédens ; ab- 
domen rétracté, insensible; p6»ls lent et pourtant 
assez plein; plusieurs déjections alvines et urineuses, 
dont le malade s'aperçoit à peine; figure allongée^ 
très-saillante aux protubérances osseuses, et excavée 
dans la direction de ses muscles, offrant de plus une 
pâleur tirant sur le jaune cadavérique; respiration 
plus difficile; râle crépitant très-prononcé; decubitus 
dorsal. A lo heures du soir, agonie commençante^ 
respiration longue et embarrassée , peau sèche et 
moins dhaude, yeux teraes et inexpressils , oblitéra- 
tion dçs facultés intellectuelles. Mort à 1 1 heures. 

A l'ouverture du cadavre, feite deux jours après le 
décès, on trouva : rougeur vive de la p^te courbure 
de l'estomac; vessie très-ample et fort distendue par 
les urines; plusieurs kystes à la surface des reins, 
remplis d'une urine aqueuse ; reins eux-mêmes fort 
volumineux; bassinets et calices dilatés; uretères du 
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diamètre du doigt auriculaire; bronches enflammées; 
poumons engoués , légèrement hépalisés ; cerveau 
sain. 

Une chose dont je fus frappé , et qui ne contribue 
pas peu à étayer ce qui a été dit touchant le caractère 
trompeur de Tadynamie , c'est l'augmentation , des 
symptômes qui lui sont propres, dans la proportion 
des progrès du catarrhe bronchique vers son plus 
haut degré. Pour ce qui concerne le traitement, 
M. Baffos et moi nous en tînmes au plus urgent , et 
fîmes la médecine des symptômes, nous proposant de 
recourir ensuite , s'il y avait lieu , à la thérapeutique 
des causes. 

Sixième observation. Fiès^re adjnamiqUe. ( Phleg- 
masie locale larvée.) — Tourasse, octogénaire, entra 
à l'Hôtel-Diéu' le i5 juin 1821. Il était retenu dans 
son lit depuis quatre mois à cause de vives douleurs 
dans les lombes et Thypogastre , symptômes d'un 
catarrhe purulent de la vessie avec paralysie de cet 
organe, remontant tous deux à une époque éloi- 
gnée; la veille de l'entrée du malade, rétention com- 
plète de l'urine , abdomen volumineux et tendu , 
odeur de souris. Au moment du cathétérisme , un 
calcul fut rencontré vers la fosse naviculaire : il fut 
chargé, extrait par M. Dupuytren, et aussitôt l'urine 
jaillit en abondance : elle était d'un rouge brigueté , 
extrêmement fétide; les dernières gouttes, assez con- 
sistantes, avaient un caractère purulent, et ressem- 
blaient exactement aux précipités de chaux ou de 
soufre. Faiblesse, cacocbymiè, sentiment de lassitude 
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dans les membres et particulièrement dans les grandes 
articulations , céphalalgie , abattement physique et 
moral. Eau d'orge miellé. 

Le lendemain, i6 juin : adynamie mieux caracté- 
risée; parole entrecoupée, cornée terne, yeux mornes, 
langue tremblottante , fuligineuse et noire; les bois- 
sons tombent comme dans un tuyau métallique ; 
membres froids et comme engourdis. Limonade 
vineuse ; potion tonique. 

Le 1 7, on retire la sonde de gomme élastique placée 
à demeure le 1 5. Bouillon gras. 

Le 1 8 , fçûid glacial des extrémités , sueurs viqueuses 
sur le tronc et au front, odeur fétide, insupportable ; 
visage cadavéreux et grippé, demi -oblitération des 
facultés intellectuelles et sensoriales; l'urine s'écoule 
goutte à goutte, c'est-à-dire par regorgement. A dix 
heures , râle muqueux. A. midi précis , mort. 

A l'ouverture du cadavre on trouva : i°. Légère pleu- 
résie à gauche; 2°. premier degré d'inflammation aux 
deux poumons; 3*". inflammation et épaississement de 
la membrane muqueuse de la vessie et de l'urètre ; 
4°. enfin, trois calculs vésicaux d'urate d'ammoniaque. 
Aucune tracée de gastro-entérite. 

J'ai moins donné cette observation pour exprimer les 
derniers traits de l'adynamie, que pour prouver, d'une 
manière irrévocable, que ce qu'on appelle fièvre pu- 
tride , n'est que le manteau imposteur d'une inflam- 
mation quelconque. Si le corps de Tourasse n'eût point 
été ouvert , les Browniens n'eussent pas manqué d'at- 
tribuer sa mort à une fièvre adynamique essentielle^ 
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et les partisans fanatiques de M. Broussais , l'auraient 
fait dépendre d'une phlegmasie gastro - intestinale ; ' 
tandis que ni l'une, ni l'autre de ces affections n'ont 
existé (i). C'est dans des Cas semblables, qu'il est aisé 
de reconnaître l'importance 'majeure de l'anatomie- 
pathologique. 

Septième ohseivation, Fih^re atfynamique. (Gastro- 
entérite). — Une ffemme adulte, assez bien constituée, 
entra à l'Hôtel-Dieu , dans les premiers jours de jan; 
vier 1819. Elle offrait tous les symptômes qui carac- 
térisent le summum de l'adynàmie ; elle ne put fournir 
sur son compte le plus faible rensci^ement , et 
mourM au bout de quarante- huit heures. 

Le let>deiïlain matin , l'ouverture de son corps of- 
frit tes désorckes suivans : rougeur vive de l'estomac 
et des intestins grêles, plus marquée en dedans qu'en 
dehofs où l'injection capillaire était fort apparente. 

La coioranion en rouge et le boursoufflement de la 
membfaive mu^euse ititestinale, quoique uniformes 
parto<ât, étaient cependant un peu plus prononcées à 
l'endroit qui correspond à la biftircaiSôn des vaisseaux 
méseiH^ii|Ue&. Une légère couche de mucus puri- 
forme en enduisait presque foule IMtetldùe. Après des 
lotions' réitérées dans l'eau froide, on remarqua que 
la rougeur dihiitluait sensiblement de Teàtomac à la 
valvule iléo-cttcale , où elle disparaissait. 



(i) M. Boisseau a parlé de cas de fièvre adynamique sans gas- 
tro-entérite^ dans sa Pyretologie physiologique, page aa6. 
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Vers le miHeii de sa longueur, l'intestin grêle était 
considérablement rétréci; sa lumière ne surpassait 
point celle d'un boyau de chat , et sa coarctation était 
telle, que les parois internes, presque en contact, tie* 
permettaient pas l'inlroduction du doigt auriculaire. 
Ce resserrement s'observait dans l'étendue d'environ 
un pied et? demi : en ce même endroit, peu d'injection 
vasculaire, mais coloration et gonflement semblable 
à ceux de ta conjonctive oculaire, dan» l'ophlbalmie 
poussée jusqu'au chémosis. 

Le canal digestif était affaissé, réduit en une sorte 
de petit |>aquet; ses courbures se trouvaient latérale* 
ment appliquées sans intermédiaire, les unes sur les 
autres : cette disposition, du reste assez conmitine, 
était si sensible dans le colon gauche, qu'il semblait 
avoii» été comprimé avee^ force , de droite à gauche , 
• contre la paroi abdominale. 

La valvule iléo-cœcale^ saine, contenait dfes fécès 
liquides : plus bas, ces fécès étaient durs, noirâtres et 
moulés^. 

Le gros intestin était sai*h 

Le mésentère et les épiploens , pourvus d'une 
assez grande quantité de graisfse, et de plus, exempts 
de toute espèce d'altcration, étaient de couleur* jaune. 

Le pétifôîne iMact aussi renfermait quelques cuille- 
rées d'u*ie sérosité httipidé. 

Le péricarde était distendu, légèremetît rosacé à sa 
surface interne , parsemé çà' et là dte petites taches 
rouges^, et c o nte nai t plusi e u r s go u t tes de s ér osit é . Le 
cœur trèS'^volimiineux , d'un paie jaunâtre, tt'ofïrait 
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aucun rétrécissement. Le ventricule pulmonaire énor- 
mément dilaté ^ aminci, mollasse, en un mot, dans 
l'état décrit par les'auteurs , sous le nom d'anévrisme 
passil , é^ait tombé et rempli par des caillots sanguins, 
noirs et fibrineux. L'aorte assez volumineuse, conte- 
nait, contre la coutume, une grande quantité d'urr 
sang noir, séreux et lic£uide. Rien autre diose de re- 
marquable. 

Huitième observation. Fièvre putride (i). — Bouloz, 
âgé de cinq ans , avait, depuis trois jours, une vive 
douleur au ventre, avec fièvre intense, et, depuis 
vingt-quatre heures seulement, du délire et de l'en- 
rouement. 

Le quatrième jour, mêmes symptômes; de plus, 
éruption variolique; 

Le cinquième, accroissement de la congestion cé- 
rébrale et de l'embarras de la trachée ; 

Le sixième, disparition presque entière de la va- 
riole, selles sanglantes, urines rares et foncées, pouls 
très-petit et fort irrégulier. L'enfant mourut dans l'as- 
soupissement, et eut, peu de temps auparavant, le 
ventre d'un volume con^dérable. 

A l'ouverture du cadavre, on trouva le cerveau 
gorgé de sang; un peu de sérosité sanguinolente dans 
le péritoine ; rougeur de la surface extérieure des in- 
testins, qui étaient noirs dans quelques points ; mem- 
brane muqueuse de l'estcmiac et du duodénum très- 
rouge, friable et tapissée d'un mucus aigre. 

(i) Ex^it de la thèse de M. le docteur DubreuS. 
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V Celle de Tintesiin grêle, rouge dans toute son 
étendue, était remplie d'un liquida sanguinolent, qui 
semblait avoir été exhalé. 

L'auteur de l'observation Ta donnée sous le titre 
dç gastro-entérite , et s*en est servi pour prouver que; 
l'éruption variolique était possible sur les membranes 
muqueuses, principalement sur la gastro-pulmonaire, 
comme le démontre la partie de Tautopsie que j'en ai 
retranchée; moi j^ je m'en servirai pour confirmer mon 
opinion sur la nature et la cause des fièvres adyna«- 
miques. Aussi vois-je chez Bouloz la maladie débuter 
par des signes évidens de gastro-entérite, s'accom- 
pagner bientôt de symptômes cérébraux, communs, 
chez lès enfans, et dépendant moins de la congestion 
sanguine vers l'encéphale que de l'irritation sympa- 
thique, dont cet organe fut le but, et dont le tube 
digestif fut le point de départ. L'inverse a lieu dans 
quelques arachnoïdites, comme on l'a pu remarquer 
dans plusieurs de mes observations. Ensuite j'attribue à 
l'invasion de la variole l'augmentation de la conges- 
tion cérébrale, et, à sa disparition, le surcroît d'in-» 
flammation, qui s'est fait observer de suite sur la 
membrane gastro-intestinale. C'est à cette sorte d^ 
métastase à l'intérieur que fut duc la mortrde l'enËmt; 
car alors la phlegmasie devint plus étendue, et prit 
un caractère de sur-acuité. Peut-on conclure de l'alté- 
ration organique rencontrée après la mort, que le 
siège de la fièvre adynamique est dans les absorbans 
veineux , comme le pense M. Âlard ? 

T- XXXL t8 
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Neuvième ohseivation. Fièvre adynamique. La vctiVé 
Wrot, igée de soixante-sept ans, dune constitution 
détériorée, entra à l'Hôlel-Dieu le i4 août 1818, pour 
y être traitée d^une fracture de la cuisse gauche, da- 
tant de la veille. Cette fetnme, déjà aliénée, atteinte 
depuis long-temps d'un rhumatisme à la cuisse gauche, 
qui l'obligeait de se servir d'une canne, plus décrépite 
enfin que ne le comportait son âge , hit prise, au bout 
de trois jours, des premiers symptômes qui caracté- 
risent l'adynamie, tels que dégoût, anorexie, langue 
rouge, sèche et un peu noire. 

Le quatrième jour, insomnie, agitation, volubilité, 
délire, consistant en propos, ignobles et grossiers , 
somnolence le matin. Au moment de la visite de 
'M. Dupuy tren , nouvelle agitation , pouls faible et dé- 
primé. Tisane de tilleul et oranger, édulcorée^ limo- 
nade vineuse , demi-lavement émollient avec addition 
de huit gouttes de vin d'opium composé, soupe et 
bouillons. On lui met la camisoUé de force. Le soir , 
assoupissement, prostration, quelques vertiges , idées 
tristes, yeux abattus, pupilles dilatées , bouche 
béante, langue sèche, aride et Ailigiiieuse , dents 
recouvertes de viscosités, peau chaude et sèche, 
poiils abdominal, presque imperceptible, soif vive, 
selles nulles depuis l'entrée de la malade , disposition 
au sommeiL 

Le 5 , état général plus satisfaisant , sommeil la 
nuit, seulement douleur pongitive de la poitrine, que 
la malade dit être antérieure à son accident. 

Le 6 , point de selUs , du reste , ^ieux sen- 
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sible, sommeil , appétit, langue légèremerit humectée 
et d'une belle couleur, absence de fièvre. Lavemeat 
purgatif. 

Le 7j point de somipeil pendant la nuit, repos 
le matin , inappétence , point de garde-robes. Six 
gros d'huile de ricin , à prendre, par cuillère à 
bouche, de demi-heure en demi-heure, et en cesser 
l'usage dès qu'il y aura des évacuations. 

Le S, plusieurs selles copieuses, sommeil une par- 
tie de Id miit, ^ais, pendant le reste, agitation avec 
délire et vociférations; rougeur érysipélateuse et 
douleur vive aux lombes; bon état du membre frac- 
turé, auquel ojn a mis l'appai'eil ordinaji^re des frac- 
tures de la cuisse. 

Le 9, repos de cinq à «ix heures; le reste de 1^ 
nuit et dans la matinée, idées incohérentes, agi- 
tation, phrases décousues, monologues; déjections 
involontaires, pouls plus élevé, soif intense, appétit. 
Gelée de groseilles. 

Les jours suivans, exacerbation des symptômes; dé- 
lire et loquacité presque continuelle , alternative de 
réponses justes, précises, et de phrases obliques^ dis- 
parates, de paroles injurieuses et badines; tantôt 
calme, tantôt agitation, tantôt, sommeil, tantôt in- 
somnie, surtout la nuit, aux approches de laquelle il 
y a retour du délire; de plus, langue noire e^ sèche, 
difficulté de la faite sortir de la bouche; excoriation 
du sacrum , que l'on panse à plat. 

Le 1 4, même état. Lavement émolHent, avec addi- 
tion de douze gouttes de laudanum liquide. 

i8* 
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Le i5, insomnie avec agitation , -délire loqnace, 
pouls fort et fréquent ; langue aride , rouge , et 
couverte en partie d'une couche fuligineuse; dents 
sèches y ternes et jaunâtres; lèvres desséchées, allon- 
gement des traits du visage, pâleur cadavérique , yeux 
égarés, pupilles dilatées; peau sèche, brûlante et pâle ; 
muscles déprimés et mollasses, appétit; mots inju* 
rieux, puis comiques; momens lucides, principale- 
ment le matin; rougeur érysipélateuse des deux tiers 
postérieurs du corps; éry thème, par pression de Ja 
jambe droite; du reste, la scnf est toujours aussi vive ; 
la malade reconnaît les personnes qui lui donnent des 
soins, et paraît satisfaite de les voir; la douleur de la 
poitrine est disparue, la hanche est un peu doulou- 
reuse, et les excrétions sont Ubres. Résolutifs froids 
«ur la jambe. 

Le 17 , même état. On panse la région lom- 
baire, où existe une escarre, avec un linge fin, à 
demi-usé, criblé de trous et enduit de cérat; des gâ- 
teaux de charpie sont appliqués par-dessus. On couvre 
l'érysipèle de compresses pénétrées d'eau végéto-mi- 
nérale, et chaque soir on les en réirabibe. Limonade 
viiîeusè , soupe et bouillon. 

Le 19, disparition de l'érysipèle, l'escan^êdu sa- 
crum parait plus large et plus profonde, peu de 
douleur, diarrhée, alternatives de repos et d'in- 
somnie, de délire et d'instans lucides. Même panse- 
ment; eau vineuse; chaque soir, un demi-lavement, 
avec addition de douze à quinze gouttes de laudanum 
liquide. * 
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Le 20, augmentation de radyDaznie, cessation du 
dévoiement. 

Le 21 , état local et général plus grave, délire 
presque permanent, vociférations, insomnie; agita- 
tion et loquacité, la nuit; sommeil troublé et agité 
pendant le jour; pouls faible, petite et fréquent; 
peau chaude et sèche , un peu moite supérieurement; 
laogue aride^ trëmblottante et couverte d'un épais 
enduit fuligineuse, dents noires; urines, fréquentes, 
rouges et jumenteuses;,sbif extrême, bruit métallique 
dans Tarrière-bouche, lors de la déglutition des li- 
quides; sueurs la nuit, réapparition de la douleur 
pongitive de la poitrine; selles fétides, liquides « d'un 
jaune noirâtre ; la malade ne se plaint guère que des 
reins, dont elle dit souffrir beaucoup. £au de gomme 
édulcorée , valériane , quinquina. 

Le 22 , summum de Tadynamie; la veille, jus- 
qu'à dix heures du soir, soliloques, volubilité ex- 
trême et incohérente , agitation; de ce moment jus- 
qu'à la visite du matin, chute complète des forces, 
état sopbreux, réveil difficile, tête rejetée en arrière, 
membres écartés; voix incertaine, mal assurée; yeux 
fixes, hébétés; pupilles dilatées, immobiles;, diffi- 
culté, et même parfois impossibilité de montrer la 
langue; bouche embarrassée d'une espèce de fausses 
membranes visqueuses,^ émoussement général de la 
.sensibilité; cependant la malade reconnait les personnes 
qui la soignent. Pour tisane, arnica montana, un gros 
en infusion avec quinquina rouge^ trois gros en dé- 
coction. 
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Le 23, persévérance et exaspémtion des symp- 
tômes précédens. JMéme traitement , bouillons gras. 
Le soir, raouvemens convulsifs des muscles des meim- 
bres \, du visage et siirtout des lèvres ; bouche 
béante et sèche, abaissement des paupières, râle mu- 
queux, calme profond, agonie de plqsiieurs heures, 
mort à une heure du matin, vingt^quatre^ jours après 
rinvasion de la malade, et vingt jotirs après la décla- 
ration des symptômes adynamiques. 

Quarante-huit heures après la mort, on ouvrit le 
cadavre, qui présenta les particularités suivantes : 

Plaque roUge, de la largeur de laniain, àix petit 
cul*de-sac de Testomac; colon ascendant ,- d'un gris- 
rougeâtre dahs l^ëténdùe d'un pied et demi ; rougeur 
peu intense des veines caves; lobe postérieui' du pou- 
mon droit, gorgé d'un liquide Touge, salé, ou iHiqux 
lie de viti", y^ssîe très-dîktée, injectée dans plusieurs 
dé ses capillaires; reiii droit offrant une tuttieur du 
vohime d'un œuf d'oie, remplie d'urine, et formée 
aux dépens du bassinet dilaté ; tumeur de la'gi^osseUt 
d'uri œuf dé poule, granulée, homogène^ i*essé;nblant 
au repli frangé que fortaent dans le- ventricule du 
cerveau l'arachnoïde e< la pie-mère,; comprimant l'ex- 
trétnité àifitérieure du lobe meryeii de cet organe» Cette' 
tumeur, qui semblait Cancéreuse, était développée et 
logée dans la portion de l'arachnoïde et de la pie- 
mère, qui recouvrent le lobe moyen de l'hémisphère 
droit. La face postérieure du sacrum était dénuda et 
lin peu altérée, par la large plaque gangreneuse située 
au-devant d'elle. 

Pixième observation. Fiès^re adfnarnique. Colique 
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de plomb. ( Gasiro-enlérite ). — Diiparl , âgé de dix- 
huit ans, peintre en bâtimens, entré à l'hôpital Necker^ 
le 2 janvier 182 1 , bien constitué, d'un tempérament 
lymphatique et nerveux, était malade depuis une se- 
maine ; un mois auparavant il avait travaillé à CUchy- 
la-Garenne, à la fabrication du carbonate de plomb. 
D'abord , malaise général , lassitude spontanée , fai- 
blesse extrême, avec impossibilité de continuer ses 
travaux; dégoût pour les alimens, principalement 
pour la viande; envies de vomir, vomissemens, coli- 
ques sourdes de courte durée; puis, trois jours après, 
^ fièvre qui dura quarante-huit heures , que précédèrent 
des frissons, et qu'une vive chaleur au visage et peu de 
sueurs suivirent. Dupa|*t se fit vomir chez lui , croyant 
avoir, comme il le disait, un débordement débile, et 
s'appliqua des cataplasmes émolliens sur, le ventre, 
pour en cahner les douleurs. 

Le lendemain de son arrivée : pouls petit etfiré- 
quent , peau chaude et sèche, bouche amère et pâ- 
teuse, langue jamiâtre et légèrement aride, ventre 
plane, rétracté , surtout vers le nombril, très-doulou- 
reux, principalement au toucher; urines fréquentes, 
peu abondantes, rendues avec douleur, point de selles 
depuis plusieurs jours, si oe n^est celles que provoqua 
un lavement émoUient, prescrit et donné la veille au 
soir; inapétence, insomnie. Bouillon, eau bénite mo- 
difiée, c'est-à-dire, tartrate antimonié de potasse, trois 
grains, dissous dans trois verres d'eaacommune, lave- 
ment purgatif des peintres avec sul£site de soude, casse 
en bâton concassée , et séné mondé, de chaque, une 
once, tartre stibié, xm grain. 
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' Lé 4 janvier, neiivièipe jour, à dater de Tinvasion t 
soufFrance et anxiété générales, ventre fort doulou- 
reux , pouvant à peine supporter là pression la plus . 
légère et le poids des couvertures ; tiraillemens d'es- 
tomac, dents un peu fuligineuses, visage d'un pâle 
jaunâtre, trois selles liquides hier. Suspension du trai- 
tement , dit des peintres ; tisane de gomme édulcorée ; 
lavement émollient; douze sangsues à l'hypogastire ; 
bouillons. 

Le 5 , Dupart se irouve beaucoup mieux ; les sang- 
sues ont fourni beaucoup de sang; le lavement a pro- 
voqué une selle ; moins de souffrance et d'anéantisse- 
ment moral. Un grain d'extrait gommeux d'opium 
en trob pilules, à donner Tune De matin, l'autre à 
midi et la troisième le soir. Huile de ricin dans un 
bouillon. 

Le 7 , j'avais recommandé de ne point donner au 
malade c^tte dernière partie de la prescription de la 
veille, on se conforma à mon désir; sommeil la 
nuit, évacuation al vine, excrétion des urines facile 
et sans douleur, pouls légèrement fébrile , visage d'un 
jaune intense, abdomen moins dur et moins doulou- 
reux, aussi le malade n'appréhende-t-il plus qu'on le 
palpe. Julep anodin, lavement émollient , bouillons. 

Le 8, Dupart va mieux sous tous les rapports. . 

Le 9 , ventre douloureux , surtout à l'hypogastre , 
rétracté d'un flanc à l'autre. Tisane de lin émulsion-^ 
née; dix sangsues au bas-ventre; cataplasme émollient 
après leur chute, et lotions sur leurs .piqûres. A quatre 
heures du soir , immédiatement après la chute, des 
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sangsues, douleur insupportable à l'hypogastre, visage 
d'un jaiineplombé , traits grippés , exprimant la douleur 
et l'abattement ; Dupart change à chaque instant de 
portion » et ne se trouve bien dans aucune; en vain 
il veut rester sur le dos, le ventre , le côté gauche; le 
decubitus sur le côté droit, est encore celui qu'il sup- 
porte le plus volontiers. 

Je ïus appelé et prescrivis un cataplasme émollient, 
mince et assez liquide , arrosé de dix gouttes de lau- 
danum ; des fomentations émoUientes anodines en cas 
que le malade ne put erî supporter la pesanteur- 

Le lo, plusieurs vomissemens bilieux assez abon- 
daiis; persistance, mais dimunition de la douleur du 
ventre. Infusion de camomille avec le sirop de gomme ; 
potion huileuse; bouillon dégraissé et presque frord. 
. Le I T , pendant la nuit , vomissemens de matières 
bilieuses et visqueuses fort amères ; insomnie, agita- 
tion , crampes , engourdissement dans les membres, 
douleurs vives et fixes à l'hypogastre, pouls petit , 
tendu, filiforme; peau sèche et aride, teinte encore 
plus terreuse du visage, traits allongés, abdomen 
aplati, rétracté, légèrement tendu. 

Appelé la veille au soir, je fis prendre un lavement 
avec la décoction de guimauve et de pavot, et appli- 
quer sur le ventre un cataplasme émoUient, narcoti- 
que qui calma un peu le malade. 

A sa visite , M. Cayol fit appliquer six sangsues à 
Tanus , et maintint la prescription de la veille^ 

Le i3 , amélioration sensible; ventremoins doulou- 
reux, moins r(?tracté, plus souple; moins de douleurs 
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lors de rexcrétiou des urines ; deux selles liquides 
provoquées par uu lavement simple, donné la veille; 
peau toujours chaude et âèche, pouls £élmle, langue 
saburrale, sueurs nocturnes. Dans la matinée^ Dupart 
vomit avec 3ou bouillon, une asses. grande quanâté 
dé liquide jaunâtre et amer. 

Potion avec eau distillée de pariétaire , quatre onces, 
huile d'amandes douces et sirop d'althaea, de chaque, 
une once, et gomme adraganth, quinze grains. Lave- 
ment avec séné , sel de glauber , de chaque, une once. 

Le 1 5 , le mieux persiste ; point de coUques , ab- 
domen peu sensible au toucher. Tisane avecsquine, 
g^yac, salsepareille, sassafras et sirop de cuisinier. Un 
gros de thériaque, délayée dans du vin. Un lavement 
laxatii ; vermicelle. 

Le 17 , abdomen indolent, légères coliques fugaces, 
une selle. Continuation du traitement; de plus, méde- 
cine pour demain; une soupe. 

Le 18, une selle; point de sueurs. Même médka- 
lion, sauf le purgatif. • 

Le aa, Taméhoration se soutient et fiait des progrès; 
une selle; à purger comme le 18. 

Le 22 , ventre souple et indolent, seulement un peu 
sensible au flanc gauche, lors de la pression; coliques 
faibles et sans suite, quelques tirailleroens d'estomac, - 
sommeil, appétit, urines libres, une gardeHX>be par jour. 

Le a4 , fortes coliques avec J3andiculations ; selles 
rares , sèches et difficiles. Même traitement; de plus, 
trois pilules d'opium d'un demi-grain, chaque; même 
régime. 
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Les jours sttivans ^ état général satisfaisant , quelques 
coliques passagères. 

( La suite au numéro prochain. ) 



Recherches anatomico-pathologiques sur t encéphale 
et ses dépendances; par F, Lallemand, Professeur 
de clinique chirurgicale à la Faculté de médecine 
de Montpellier^ etc. j quatrième lettre j Paris ^ iSaS, 

Tel est l'avantage d'un beau début dans la carrière 
des sciences, que l'éclat en rejaillit sur tous les pas 
qu'oii y fait dans la suite , et met en position de n'avoir 
plus besoin d*éloges. M. Lallemand est uti des méde- 
cins qui peilt le mieux aujourd'hui se passer de ce 
secours; aussi le long silence que nous avons gardé 
sur sa quatrième Itjltre , n'a aucunement nui à son 
succès , et nous pourrions nous borner à cette simple 
annonce sans crainte de lui porter préjudice. De- 
puis la publication de la première lettre , la science 
a acquis de nouveaux feits, qui ont besoin, il est vrai, 
d'être confirmés par des observations ultérieures , mais 
qu'il îtnporte cependant de signalei^ aux lecteurs du 
Jpurnal universel , éloignés de là capitale , et l'analyse 
de cette dernière nous en fournira l'occasion et le pré* 
texte naturels. '^'' 

Il n'y a que quelques années encore, l'inflam- 
mation de la substance cérébrale n'était connue que 
des chirurgiens. Décrite par les médecins sous les 
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• 

noms àt fièvre maligne y ataxique^ sans qu'on soûp- 
çonnât même quel pouvait être l'organe dont la souf- 
france en provoquait les symptômes ; confondue sou- 
vent avec l'apoplexie , plus souvent encore avec l'a- 
rachnoïdite, cette phlegmasie était tout-à-fait mécon- 
nue , et M. le professeur Pinel avait dû appeler le 
secours de la chirurgie pour répandre quelques lu- 
mières sur son histoire. Cette obscurité s'étendait à 
toutes les affections des parties contenues dans le 
crâne- Cependant les symptômes de Tarachnoïdite 
avaient été exposés avec assez de soin par Fothergill, 
Whytt et Odier , mais la maladie était désignée sous 
le nom ^^hydrocéphale aigué , rangée parmi les hy- 
dropisies et traitée en conséquence. MM. Bayle, Cayol 
et Récamier avaient rattaché dans beaucoup de ca^ les 
symptômes de l'inflammatioi;! du cerveau à la lésion 
de cet organe , mais la nature de celte lésion leur res- 
tait cachée , ils n'y voyaient qu'un ramollissement pro^ 
tluit par mie fièvre ataxique. L'histoire de l'apoplexie 
ou hémorrhagie cérébrale, était assez complète^ grâce 
aux travaux de M. Rochoux; enfin, les recherches 
de MM. Serres et Riobé , avaient appris qu'il s'orga- 
nisait des kystes autour des ^panchemens sanguins 
dans la substance cérébrale , et fait entrevoir la possi- 
bilité de la résorption du srang .épanché et de la cica- 
trisation du cerveau. A cela se Jiréduisait ce que nous 
savions sur fa pathologie du cerveau , lorsque M. Lalle- 
mand commença de mettre au jour les résultats de ses 
travaux et de ses observations. 

Nous avons vu dans nos précédens articW, que 
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ce médecin avait démontré que les symptômes suî^ 
vans: moavcraens spasinodiques^ roideur, contrac- 
ture continue ou intermittente des membres , para- 
lysie lente et progressive , d'abord avec contraction 
et conservation de la sensibilité , ensuite avec flacci- 
dité et insensibilité , correspondaient aux altérations 
cadavériques suivantes : ramollissement d'une partie 
de la substance cérébrale, avec coloration parcourant 
toutes les nuances, depuis le blanc sale jusqu'au vert 
d^ns la substance grise, et depuis le jaunâtre jusqu'au 
verdâtre dans la substance blanche , le reste du cer- 
veau conservant sa consistance natiurelle; et que symp- 
^ tomes et légions indiquaient" tous une inflammation 
de. la pulpe cérébrale. 

Autour de cette vérité capitale , qui fait la base du 
travail de M. Lallemand, nous en avons vu se grouper 
une foule de secondaires , parmi lesquelles nous nous 
contenterons de rappeler celles qui suivent : i". l'hé- 
morrhagie cérébrale se distingue de l'inflammation^ 
en ce que la paralysie n'est pas accompagnée demou- 
vemens spasmôdiques; ii\ l'arachnoïdite en diffère, 
en ce que les mouvemens convulsifs n'y sont pas ac- 
compagnés de paralysie; 3^ les suppurations et les 
abcès enkistés dii cerveau sont des résultats de l'in- 
flammation de cet organe. Ces derniers abcès font la 
matière de la lettre que nous avons sous les yeux. 

Yoilà donc l'inflammation du cerveau connue dans 
ses symptômes , ses lésions, son état aigu et son état 
chronique; la voilà distinguée d'une manière assez 
tranchée de l'arachnoïdite et de l'hémorrhagie céré- 
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brale ; ce sont là des résultats fort remarquables. Il 
paraissait même peu probable que le diagnostic des 
inflammations cérébrales dut atteindre, de long-temps 
du moins , un plus haut degré de précision. Eh bien ! 
aujourd'hui on prétend déterminer la portion de l'en- 
céphale ou de ses dépendances qui est frappée de 
phlegmâsie, ou le siège d'un épanchement sanguin. 
Ainsi , MM. Parent-Duchâtelet et Martinet , auteurs 
d'un bon ouvrage sur l'arachnoïdite, pensent etcher* 
chent à prouver par des faits, i**. que, lorsqu'aux 
symptômes ordinaires de l'arachnoïdite se joint dii 
délire, l'inflammation occupe un point plus eu moins 
étendu de l'arachnoïde de la convexité, c'est à-dîre 
de la portion de celte membrane qui recouvre la pé- 
riphérie du cerveau, excepté la partie qui revêt le 
centre du lobe moyen de cet drgane; i^. que l'assou- 
pissement, le coma , les mouvemens convulsifs du 
globe de l'œil , le strabisme et la dilatation des pu- 
pilles, appartiennent à l'arachnoïdite ' de la base, 
c'est-à-dire à la portion de cette membrane qui tapisse 
l'entrecroisement des nerfs optiques , la protubérance 
annulaire et ses prolongemens postérieurs. M. Serres 
a publié un assez grand nombre d'observations qui 
{Paraissent établir d'une manière non douteuse que le 
priapisme est le signe pathognomonique des hémor- 
ragies et inflammations du cervelet. MM. Délaye, 
Foville et Pinel-Granchamp ont essayé tout récem- 
ment de démontrer par les faits que les désordres des 
fonctions intellectuelles sont produits par les lésions 
de la substance grise superficielle; que ceux de lalo 



Digitized by 



Google 



( =^§7 ) 
«omolion dépendent des altérations de la substance 
blanche ou des renflemens gris situés dans la profon- 
deur des hémisphères ; que la paralysie d'un bras seul 
annonce la lésion de la couche optique du côté op- 
posé ou de ses radiations; enfin, que la paralysie de la 
jambe seule est la preuve que l'altération cérébrale a 
son siège dans le corps strié ou les fibres médullaires 
qui lui sont annexées. Enfin, la brillante découverte 
de M. Magendie a appris que les paralysies du senti- 
ment sont produites par la lésion des cordons rachi- 
diens postérieurs , et les paralysies du mouvement par 
la lésion des antérieurs. La plupart de ces consé- 
quences demandent à être confirmées par de nouveaux 
faits; mais ce qui milite déjà en leur faveur, c'est que 
jusqu'à ce jour, elles n'aient été démenties par aucun, 
et qu'en même temps il existe une concordance par- 
faite entre quelques-unes d'elles. Ainsi, par exemple, 
ce que MM. Parent-Duchâtelet et Martinet disent de 
, l'influence de l'arachnoïdite de la convexité sur la 
production du déliré,* est parfaitement d'accord avec 
l'opinion des observateurs cités, qui placent le siège 
des fonctions intellectuelles dans la substance grise 
superficielle. 

On chercherait en vain une autre époque de la 
science marquée par des progrès aussi solides et aussi 
rapides. Et remarquons que les maladies cérébrales 
ne sont pas les seules sur lesquelles l'anatomie et la 
physiologie pathologiques aient ainsi tout récemmenf 
répandu les plus vives clartés. Les affections des voies 
digestives ne sont ^ pour ainsi dire , connues que d'hier, 
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et leur histoire ne laisse presque plus rien à désirer 
aujourd'hui. Celles de la poitrine, naguère si obscures 
et si funestes 9 ont vu, depuis quelques années, porter 
une précision étonnante dans leur diagnostic, arra- 
cher le voile épais qui nous cachait leur nature , et 
perfectionner leur traitement. Ainsi la lumière a été 
répandue presque en même temps et avec un égal éclat 
sur les maladies les plus graves et les plus fréquentes 
qui affligent l'humanité. Si de tels pi ogres continuent, 
et les efforts de quelques esprits-faux pourraient-ils 
les arrêter maintenant que l'impulsion est donnée , la 
médecine prendra bientôt parmi les sciences exactes 
le rang élevé que son noble bit lui assigne, mais que 
son incertitude et ses erreurs l'ont empêché d'occu- 
per jusqu'à ce jour. 

Parmi, les médecins qu^ auront une part à revendi- 
quer dans xette gloire, M. te professeur Lallemand 
tient sans contredit un des premiers rangs. Nous en 
avons vu I4 preuve dans ses trois premières lettres sur 
Teuçéphale; la quatrième, que nous avons sous les 
yetix, vient encore le confirmer. 

Cette lettre n'est, pour ainsi dire, que le complé- 
ment de la précédente. L'auteur y traite des abcès en- 
kistés; il nous avait fait voir les premiers rudimens 
d'un kyste s'organbant autour du pus, il va nous 
montrer cette poche acquérant successivement - un 
degré d'organisation plus marqué, jusqu'à ce qu'en- 
fin elle soit cx>mplète, et nous expliquer son mode 
de formation , ses effets au milieu de la masse céré- 
brale , et l'action qu'on suppose qu'elle exerce sur 
le liquide qu'elle renferme. 
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ttéjà, âàhs'notre précédent article (i)i no"^ àvonà 
exposé le rriode de formation des abcès enkystés. 
Après atoir dit comtneiit lé pus se rassemble en foyer, 
nous ajoutions, d'après le professeur de Montpellier , 
que. le^ petits vaisseaux qui résistent à la destruction 
et les débris du tissu cellulaire encore fi:Jcés aux parois 
du foyeir, quoique flottant dans le pus, se retirent vers 
la circonférence, se rapprochent, s'entrelacent à sa 
Surface ^ et forment une espèce de réseau vasculaire 
et celluleûx; qUe ce réseau, tliiiice d'abotd commsi 
une toile d'araignée, prend peu à pou' de Taccroisse- 
inent,par l'effet de l'irritation continue qu'entretient 
la présence d'un corps étranger, et sfert ainsi de tramé 
à une membrane qui se développe, s'organise, s'é- 
paissit' et fomàe autour du pus une barrière qui le 
sépare du cerveau. C'est ainsi que s'oi*ganisent leâ 
kystes , et des ouvertures de cadavres faites à toutes 
les époques de la maladie , ont permis d'observer cef 
admirable travail d'organisation, dans toutes ses pé- 
riodes succeàsivefs. 

La présence de ces poches rhèmbrarieùsès aii milieiî 
delà substslnce cérébrale peut, dit M. Lallémand , ne 
donner lieU à aucun ph^omène morbide, et laisser 
Croire à la guérison pendant des mois et ùiême de^ 
années; mais, le plus ordinairement, elles entretien- 
nent autour d'elles une îrritatidn petmdnénte, dont 



(i) Novembre i8ai. 

T. XXXI. . 19 
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Teffet est d'augmenter leur épaisseur par raddilioa 
successive de nouvelles couches. Des céphalalgi|es ha-< 
bituelles et des mou vemeus spasmpdiques , dévelop- 
pés sous l'influence des causes les plus légères y^n soxi( 
les symptômes, quand tout à coup une inflammation 
de la pulpe cérébrale environnante ou de l'arachnoïde 
ou une hémorrhagie cérébrale viennent terminer la 
scène. 

Le pus est-il absorbé par le kyste qui le renferme? 
M. Lallemand pense que « ce problènue ne pourra peuh 
être jamais être résolu d une manière directe par des 
observations décisives: Un seul fait,ajoute-t-il^ pQur- 
rait faire naître quelque è&poir, c'est celi|i du capi- 
taine Thavernier , r^ipporté par M. Broussais. Le mar 
lade paraissait loucher à une guérison prochaine, 
lorsqu'il reçut une pouvelle fâcheuse qui produisit 
une rechute, accompagnée de phénomènes semblable» 
à ceui^ qu'il avait éprouvés la première fois par une 
cause pareilje. Les parois du feyste étaiei>t plutôt affais- 
sées que distendues, comme si le pus en eût été enpaî"^ 
tie résorbé, y* Mais M. Lallemand va plus loin et fait 
plus que douter de la possibilité decetterésorplioKiida 
pus ; il croit, au contraire, que la quâYàtit^de celte ma- 
tière va sans cesse en augmei^ttant, et.il qppuie son 
opinion , sur ces considérations : t°. que la paroi ior 
terne du kyste qui est en contact avec le pus, a consr 
tamment l'aspect des membranes muqueuses plus pro- 
pres à sécréter du pus qu'à Tabsorber; 2**. que les symp- 
tômes, dansle cas d'abcès enkystés produits.par inflam- 
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malîo» chronique^ vofU, en augmentant d'une manière 
lénlçà la vérité, mais «on interrompue; 3°. que la capa- 
cité du 'sac paraît enrapi^rtavecladuréede la maladie. 
Cependant il ajoute que^ si l'on peut espérer que le 
pus, uûe fois etitowré d'un kyste, sera absorbé, ou du 
mains n'augmentera ptis, ce ne peut être qu'à la sUite 
dtis inflammations aiguej». La raison de cette difféj^nce 
supposée, entre l'action des kystes , suites des inflam* 
mations aiguës et celle des kystes , résultant de$ in- 
flammations chroniques; cette raison^ disons-iipus , • 
nou$ échappe, et nous regrettons que M. Lallemand 
ne se soit pas mieux expliquée cet égard. 

te professeur de Montpellier n'i^ pas dissimulé une 
lorte. objection que l'on peut faire k son, opinion dur 
l'action deskystes; c'esl celle tirée de ce qui se j pas&e 
klâ sniie dç» ïiémorrha^es cérébrales. On sait qi*'ui»e 
poche se forme. aiMour de l'épancbement, que la par- 
tie séreuse dusartg, la matière colorante et la fibrine 
sont peu à peu absoidiéea, et qn'pn trouve à Ja place, 
t;a»*ôt un kyMe plèin^de sérosités tani^ot, ce qni est 
plusra^e, uneïjjavitéremplieljde tisôu ceUnlaii?e^tantôt 
.e^n lAne véritable cicatrice. GHn U setable tout natu- 
rel ^e.penser que le,;pu3 poi&se être absorbé de h 
même manière que le siirig./Miais M. L^Ucmand fait 
pbseyver cpieces feitsne sontipas» comparables; qu'ainsi 
^^ileêt kystes qu^ou trouve à la place des caillons ,qiK>i- 
<|ueitrès-aneien8> sont assez minces, çon!iposé§ d'une 
-aeulf ïoembrane, laquelle présente l'aepect di^s memr^ 
feranes séreuses , » tandis qite , <a> wne ; nous ; l'avoif s 
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dit précédemment a les kystes, <ja'on ttouve autant cfu 
pus sont composés de membranes d'autant plus nom^ 
bréuses et plus épaisses, qu'ils sont pins ancien, et 
que l'interne a l'aspect des membranes muqueuses. * 
Toutefois, notre auteur ne décide pas la question, il 
se borne à exposer ce qu'il a observé, ce qu'il sait, ce 
qu'il pense; imitons sa sagesse et attendons de nou- 
velles données avant d'aborder un problème bérissé 
de tant de difficultés. 

Les causes susceptibles de produire les inflamma-^ 
tions chroniques du cerveau , quand elles ne sont pas 
la suite des inflammations aiguës, sont en général fort 
obscures. La plus commiine, la plus puissante et la 
moins connue, suivant M. Lallemand ^ est la carie des 
os du crâne et en particulier celle du rocher. Or^ 
comn^e la carie de cet os est toujours la suite des ma- 
ladies de l'oreille, l'auteur a consacré une partie de 
cette lettre à ces maladies. Il s'est; trouvé de la sorte 
porté siir le même terrain que Mi Itardy^t a su trou- 
ver encore une bonne récolte à faire dans ce champ 
moissonné par son habile prédécesseur. Mais eu 
même temps il est arrivé, ce à quoi l'on devait s's*- 
tendre, que ces deux observateurs ne sont pas toujours 
d'accord datas l'interprétation dès mêmes faits. 

Il e$t . un poinj; surtout- sur lequel la disi^idenfce est 
des pluà' marquées. M; Itard pense que le pus résul- 
tant de l'inflammatioti'du cerveau ou de ses toem^ 
brades peut se rassembler à la surface^du rocher, cor- 
roder €t carier c«t os, et se taire? jour au dehors par 
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le coiidiiit nuditif ex^teme. Ce médecin nomme celte 
affection ottnrhée' cérébrale primitive; elle se forme ^ 
suivant lai, sans aucune lésion antécédente de V oreille. 
M. Lallemand cherche à prouver qu'au contraire, la 
carie du rocher, l'inflammation du cerveau et de ses 
membranes, et la suppuration qui les suit, sont les 
effets de la maladie de. l'oreille. A cet effet , il soumet 
aune nouvelle discussion les faits sur lesquels se fonde 
l'opinion dé M. Itard , et je dois avouer qu'il m'a rangé 
entièrement à son avis. Mais , comme le Traité des 
Maladies de F oreille et \e^ Lettres sur F Encéphale 
doivent être dans lés mains de tout médecin instruit , 
j'engage nos lecteurs à prendre connaissance des f«*its 
dans ces deux excellèns ouvrages^ et à se former eux- 
mêmes leur conviction. 

Bien que cette quatrième lettre soit spécialement 
consacrée auxabcès^enkystés^ on y Ut un assez- grande 
nombre d'observations dans lesquelles le pus ne s'eslh 
point jprésenté enveloppé d'un kyste. Il faut. donc en 
prendre son parti, et renoncer à voir Une méthode 
parfaite présider à la di^>ôsition des matériaux de cet 
ouvrage. Je soupçonne que l'auteur en a commencé 
la publication plus tôt qu'il ne l'eût désiré lui-même, et 
que la crainte de se voir prévenu dans la mise au jour 
des vérités ^ont il a enrichi la science l'a fait user 
d'une, précipitation qui cause ce dêmi-désordre dont 
je liae suis plaint tant de fois. Acceptons-le donc comme 
une nécessité , et, dans un moment où tant d'obser-* 
vateurs défridhént à l'envi toutes les panies du vaste' 
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champ de la science médicale, ne ucms.étcmmmspaâ^ 
si chacun s'empresse , avant tout, de s'assurer la pus* 
session delà portion de trésor ^'il y découvre (i). 

Li-Cn. Roche, 



Traité des Maladies des ^nfans^ de Michaël Under- 
wood, entièrement refuni^ y complété et mis sur un 
nouyeauplan , p^r Eusjèbe de Salle, D. M. , aPecdes 
notes dç M. Jadelot, et un discours préliminaire conr 
tenant l'exposition de la nouvelle séméiologie-phy- 
siogHomojii^ue. Paris et Montpellier ^ iSaS,- /n-S^, 
deuoc parties^ de chacune 4oo pages* . 

Avant de publier une nouvelle édition, avant de 
faire la traduction d'un livre, n'est *il pas convenable 
d'examiner si l'auteur qu'on a Tintèntioik de faire re-î 
vivre ou de transporter dans une autre langue , offre 
des idées originales, féconile^, des vues pratiques lu- 



(i) Dans un ouvrage récemment offert pour la seconde f»îs au 

publ'c, qui s*obstîne à lui préféret celui de M, Lallemand, ce 

professeur, que Paris ^'honore d'avoir donné à Montpellier, €»st 

accusé d'éicr't'é bitu moins dans Fintérét de là vérité , qut* dans' 

celui d'une nouvelle doctrine. M. LaHemànd ne n^ondra pas-âj 

unepareilie inculpation, satisfait d'être côn^iil de ses aniis et de 

ses élèves pour im Inimmo non moîns^ &up«i'ieur 4n droitm*e: qu'ea 

talent, 

F.-G. B. 
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mineuses , enfin un ensemble de choses qu'il imj^orte^ 
de rappeler, soit dans Tordre qu'il a établi , soit sous 
une forme nouvelle, plus méthodique, plus conforme 
aux idées généralement reçues? Ne faut-il pas recher- 
cher si d'autres écrivains, qui ont appelé l'atlention 
de leurs contemporains, n*ont pas' commandé le res- 
pect et la reconnaissance de la postérité? L'ouvrage 
d'Underwood contient de bonnes choses, mais il est 
des livres qui sont préférables aii sien sous beaucoup 
de rapports. Outre le Traité des Maladies des en/ans^ 
d'Armstrong , auquel Underwood a fait de fréquens em- 
prunts, celui de Nils Rosen de Roseinsteîn me paraît 
être dans ce cas. Simple , correct dans l'exposition 
des maladies, Rosen passe rapidement sur, les symp- 
tômes généraux et légers pour ramener l'attention du 
lecteur sur les signes particuliers et caractéristiques ; 
observateur profond , exact et surtout de bonne foi , 
il démêle avec justesse les affections qui ont des traits 
de ressemblance. Toutes les fois qu'il dit : J'ai vu , le 
lecteur lie peut s'empêcher d'avouer qu'il a bien vu. 
^ Essentiellement praticien , Rosen trace avec méthode 
le traitement cbnvenaWe ; on est tout étonné de le 
voir passer des erreurs du temps ^ à cette simplicité de 
traitement , à cette énergie de méthode qui caractérise 
le médecin assuré d'avoir trouvé le siège et la nature 
du mal. Rosen nç se jette jamais dans le dédale des 
hypothèses ; il reste attaché à ta ligne des faits qu'il ne 
franchit que lorsque de loin à loin on le voit sacri- 
fier aux préjugés dtf son siècle ; enfin , le livre de Ro- 
sen engage le lecteur à observer , et le fait penser.' 
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Rosen est aux maladies des enfans ce que Desbois 
de Rochefort est à la matière médicale , ou plutôt k la 
médecine-pratique. 

M. Eusèbe de Salie a refondu » complété et mis sur 
un nouveau plan le Traité des Maladies des en/ans ^ 
d'Underwood. Il promet des notes d^ M. Jadelot; 
effectivement, M. Jadelot a Êiit des notes; mais, 
à mon grand regret, ce médecin a été avare des 
richesses que sa longue pratique lui a permis d'a- 
masser. La substance de la plupart de ces notes me 
ferait croire que c'est pluîot par complaisance, que 
dans le dessein d'éclairor les maladies des enfans, qu'il 
les a écritis. Les plus remarquables sont celles qui 
donnent le^ formules de cataplasmes, de lotions, de 
lavemens , de potions pectorales , de looch, et de plu- 
sieurs autres objets non moins instructifs. Espérons 
que M. Jadelot se décidera un jour à faire un meilleur 
usage des qbservations nombreuses qu'il doit avoir 
recueillies. 

UnderwQod a été traduit, en 1786, parLefebvre 
de Villebrune, médecin savant , qui a enrichi cette 
traduction de notes pratiques fort intéressantes. Il 
parait que , depuis cette époque , Underwood a fait 
de nombreux changemens , et qu'il a jugé convenable 
d'en retrancher la seconde partie, puisqu'on ne la 
trouve pas dans la nouvelle editiop de M. de Salle, 
Cette seconde partie renfermait des instructions pour 
éles^er et conduire lej enfans depuis leur nq^issance y 
ayec quel fut s a^is particulier s pour ceux qu'on élève 
à la ïiiain. J'aupaié désiré reifouve^ dans Ici nouveU^ 
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édition d'Underwood les excellens préceptes que con- 
tiennent ces instructions sur le froid, les lotions, les 
bains, le Jijoire et le manger, la diète, le mouvement 
et le repos , sur les rétentions , les excrétions , etc. 
Malgré tout ce que Underwood a fait, son Traita des 
Maladies des enfans est loin d'être complet. M. de 
Salle y a ajouté les chapitres suivans : des Maladies 
que Venfant apporte en naissant; des maladies qui 
surviennent pendant ou après l' accouchement j des Ma^ 
ladies congéniales proprement dites ; de la Maladie de 
Cruveilhier; de la Chute du rectum'^ des Hernies intes- 
tinales ; de Y Inflammation de Conjtbilic; de ï Hémorra- 
gie ombilicale ; des Excoriations et des Gerçures de 
la peau; de la Croûte sèche du cuir ches^elu; de la 
Veimine de la tetej de la Teigne j des Dartres j de la 
Galej du Pemphygus j de la Scarlatine; de la fioU" 
geolçj de la Variole j de la Vérolettejàe la Vaccine j 
de V Ophthalmie purulente J de la Psorophthalmie j de 
VÔphihalmie 'vénérienne j de XJngine; de X Angine 
gangreneuse ; du Croup ; du Catarrhe suffocant j du 
Çatan h ' pulmQnq.irç } de \^ Toux des enfans j de la 
Coqueluche J de V Insomnie j du Cauchemar j de la 
Frayeur nocturne j du Marasme j enfin, de la Fièi^re 
éphémère. On yqîi d'aprè? cette liste, daps laquelle ne 
se trouve p^s le discours préliminaire qui comprend 
soix^nterdeuic pages , qu'il reste peu de chose d'Un-f 
derwpod. Les oeuvres du médedn anglais et>celles du 
traducteur français ne sont point distinguées dans le 
texte. La table des matières indique que les articles 
paarqués d'un ^tôtérique sortent de la j:lume de M. dç 
galle. 



Digitized by 



Google 



(=^98) 

M. de Salle a classé les maladies des en&ns de la 
manière suivante : 

Des maladies que l'enfsHit apporte en naisssÉnt; de 
celles qui surviennent pendant ou après l'accouche- 
ment; des maladies congéniales proprement dites ; <ie 
celles qui affectent les organes digestifs; des maladies 
de la peau 9 des membranes muqueuses; des maladies 
nerveuses; des maladies du tissu cellulaire, du sys- 
tème lymphatique ; des hydropisies; des raaladies des 
voies urinaires, et enfin desfèi^res ou maladies incer- 
tœ sedis. Cette classification défectueuse estincomplète 
puisqu'elle ne donne point de place à la pneumonie, 
à la pleurésie , à Tarachnoïdite , à la péritonite. 

Le discours préliminaire , tout entier de M. de Salle , 
sera lu avec plaisir , parce qu'il est bien écrit et sou- 
vent bien pensé. Je ne discuterai pas quelques points 
de doctrine? qiie je n'adopte point ; mais je ne saurais 
passer sous silence la doctrine de M. Jadelot sur la 
séméïologie*physiognomonique. 

Les maladies du cerveau , oelles de la poitrine et 
celles du bas^venikre, impriment à la physionomie des 
enfans des traits pathologiques, que M. Jadelot in- 
dique de la manière suivante: 

Le ivàiiocitlo-zygomatique part du grand angle de 
l'œil y et va se perdre un peu au-dessous de la saillie 
formée par l'os dé là pommette. Il est fortement pro- 
noncé dans toutes les maladies dont le siège primitif 
est dans le cerveau ou dans les nerfs. Il peut servir à 
reconnaître si le malade se livre à la masturbât ionl 
Pans le début de toutes maladies graves, la présence 



Digitized by 



Google 



(^99) 
ou l'absence du trait oculà-zygomatique apprendra 
au médecin si le système cérébro-rachidien est af- 
fecté primitivement, ou si son intervention n'est que 
le résultat d'une sympathie. Nous nous bornerons à 
faire une seule remarque sur cette' distinctioïî à la- 
quelle M. J^^lèldt s#mble^ d.ms ce dernier cas, appor- 
ter une sérieuse attention; c'est que , dans le début des 
maladies dèis ^nfans, le médecin doit examiner avec 
soin si l'organe cérébral sotrfifre. S'il en acquiert la 
certitude par les signes ordinaires, il doit s'attacher 
à les combattre sur-leHîhamp , que la lésion cérébrale 
soit primitive ou sympathique. Ce seroit donc à tort 
qu'on voudrait exagérer les avantages qui résultent de 
cette distinction, parce qu'elle ne change rien aux 
méthodes thérapeutiques. 

■ Le trah nasal se distingue en trait nasal propre- 
ment dit, et en trait génal; le premier commence à Fa 
partie supérieure de Taile du nez, et embrasse, dans un 
demi-cercle plus ou moins complet , la ligne externe 
dé l'orbiculaire des lèvres. Le trait ^^/^ûî/ forme, vers 
le milieti de la joue , une espèce de tangente au trait 
que nous venons de décrire , qui , sur certaines fi- 
gures, constitue la fossette des joues. 

Le'trait nasal indique les affections du bas-ventre. 
Ce trait est difficile à reconnaître, parce qu'on peut 
le confondre avec plusieurs autres qui n'indiquent 
aucun état maladif. La face, dite grippée, constitue le 
trait génal , et indique l'affection de l'estomac ou des 
intestins. Le trait nasal , proprement dit, indique Pin- 
flammacion de la partie inférieure du tube intestinal. 
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l'usage des remèdes pchaufjfeus qu'Un^rwood <^t 
i^iUe. Je;»regrelte, en, cilaut çctte note, de ne^Pf^^ 
avo^r à signaler ropioion de M. jif^delot sur; le siège 4e 
l'ictère. Ce doit être à ses yeux une malade du ca|i2^ 
digestif , puisque M. de Salle la plac^ dans la; classe de^ 
affections de ce canal. 

La constipation, les flatuosités et les tranchées sont 
• desaccidens et non des maladies; c'est Tncritation dça 
diverses portions de la nie^ibrane mpquiçuse du canal 
digestif qui y donne lieu. Croira-t-on qu^Upderwood 
conseille l'usage des purgatifs pour remédier ^ cesac* 
cidensy ^ns rediercter Ucaju^eqi^i l,es favorise et les 
détermine? Je rn'étçmne qu^ M. de^ Salle n'^ pa^ cri- 
iiqijié cçtte rputjne vuj\gaice,<et ces qiii m'étonne d^ 
vantag^ , c'est de voir Iç paédecii^ /çn içhef de r^osp^ce 
des Ënfanç dpnner la fornaule d'un purgatif ou plutôt 
Âeïencienrfe^m^deçi^e noire r qui^<}'îaprès: la pote dfB 
M. Jad^ti a^e manqiie, jaipais so^ ,ei[^t, à l'hôpital des 

.^ I^esaplithes ou l^si iilcèr^d^ Ift^^QMçheipepveDtéjtre 
locaux: et aljOrs ibi^ont peu nombirejux^ ou bi^ dé- 
pendre d'yqç irritat^^n. n^uqui^p^ du qst;i^l digçstif , e% 
dansçe cas^ils sont c<^j;i*QuçnSfXipsap]^t)ies gafï^réneux 
reconnaisfifep^ tpiijours^^te.ii^u^^^^^ ils ne dÂ'tipr^nt 
4e§ premiçrs.qw p^ l'iptensit^ie^^ractiofl^de 1^ çau$e. 
C'^^t pour avoir i^i^igi^^^fy^^.otis estimations, qti)s 
les auteurs ont dit que les apbthes s'acçompagç^aie^t ou 
n.çu dpJ^^^r^uTmK^^k^f'é^^^99h^ht^s,^n% stiîfnu- 
l^ti^eftcjuc^i^^ dÂg^s^f^jÇtîÇepfind^^t oi|,0q,aîtmbîiele 
4évelqpçei«^f g^ ^^ tafffPèÇ) iP ceiOas«l C'pst; nm erirjBur 
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que M» de Salle aurait dû relever. C'est encore par \ed 
purgatifs que les aphthes sont attaqués. Cette habitude 
de purger les enfans est, selon .moi, la cause, la seule 
cause peut-être de la morlalitéeffrayantequ'oiT obsen^e 
chez les jeunes sujets. Dans uni? note où M. Jadëlot 
donne la formule de cmq gargarisnaes, il aurait été; 
selon moi, plus utile de s'élever contre le traitement 
incendiaire qu'on fait subir aux enfans affecté» 
d'aphthes. 

. Les vomissemens y la soif excessive , ne sont pas des 
maladies , non plus que la désorganisation gélatini"* 
forme avec ou sans perforation de J'estomac et des 
intestins grêles ou gros, que M. de Salie appelle mch 
ladie de Cruyeilhier. Une telle dénomination est flat- 
leusepour l'auteur qu'elle rappelle; mais est-elle bien 
médicale? Ce dernier chapitre est l'extrait du Mémoire 
que M. Cruyeilhier a publié sur une des terminaisons 
de la gastrite et dq la gastro-entérite, et dont il a fait 
unemaldidie; elle devait être la suite du chapitre ekigu 
consî^:ré à la^ oardialgie ou gastrite. 

La diarrhée était une maladie assez importante pour 
mériter des notes critiques, et l'on se borne à donner 
la formule de quatre^épèces de lavemens. Encore des 
purgatifs, des stimnlans, pourvarréler la diarrhée et 
pour vaincre la li^nt^f ie. Ces chapitres mis enlregard 
avec les chapitres corresporidans du Traité de Rosen 
suffisent pour jal^tifier te que j'ai dit au commence- 
ment de cet artide. !. ^ 

Sans crain4re d'être démejati par personne, on petil 
dire cpe l'époque de la dentition- eslt funeste à un très- 



Digitized by 



Google 



CM} 

grand notnbre d*enfans ; mais, parce qu'il meurt beâù-^ 
coup d'enfans pendant cette période de T^jccroisse- 
inent, est-ce une raison pour croire que la pousse 
des dents en soit la cause ^mique? et doîl-on, comme 
oh le fait tous les jours^ rapporter k la dentition toutes 
les maladies qui Se manifesietil âlo^rs? Ce point de doc- 
trine médicale demande un mûr eiamen, de profon- 
des réflexions; les préjugés sans nombre qui semblent 
défendre les approches de la discussion doivent être 
abordés et sapés par un esprit sage et philosophique. 
C'était le lieu de démontrer (comme ont cherché à le 
faire Mercurialis, Wichmatin, Lebet* et Laforgiie, et j 
fiprès eux, quelques médecins ) qu'on attribue à tort 
à la dentition toutes les tnaladies qui se manifestent 
pendant tette période de l'enfance. M. de Salle n'a( 
pas jugé à propos de faire luie note pour prouver, art 
moins , qu'il s'est occupé de cette question. 

L'érysipèle des enfans est une maladie que plusieurk 
médecins ont confond ue avec retiduréis^inetit du tissu 
cellulaire. J'ai eu occasion de l'observer plusieurs fois, 
et^ je crois qu'il est facile de la distinguer. Suivant 
M. Brèschet^ l'endurcissem'ent du tissu cellulaire tient 
à un obstacle à la circulation. I^'éi^sipèle général coin-» 
cide presque toujours avec la périfonîte. Des ouvert 
tures de cadavres m'ont convaincu de l'existence ai-» 
multanée de ces deux affections. 

Les différens strophulus^ dont là distinction n'est, 
à proprement parler, qu'un objet Aef pure curiosité, 
et la croûte laiteuse, ne m'occuperont pas. J,e passe à 
l'iùflammation de l'ombilic. Dans ce chapitre , il n'est 
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point question de la végétation de Tombilic sans irri- 
tation du pourtour de cet anneau , accident léger, sans 
doute, mais qui, depuis Mauriceau , a échappé à Tob* 
servation des médecins. Celte affection a été indiquée 
dans la thèse inaugurale de M. Dugès, et, Tayant plu- 
sieurs fois observée, j'en .ai fait l'objet d'une notice 
que j'ai publiée dans le Journal général de Médecine. 
Je n'en fais ici mention que parce que M. de Salle, qui 
a ajouté au Traité d'Underwoodle chapitre de l'inflam* 
mation de l'ombilic, aurait pu y joindre une note sur 
la végétation de cette partie, après la chute du cordon. 

La scarlatine, la rougeole, la petite vérole, doivent- 
elles être classées parmi les affections primitives de la 
peau? Si l'on s'en rapporte aux phénomènes exté- 
rieurs^ il n'y a pas de doute que c'est là leur placé; 
mais, si l'on examine l'ensemble de tous les phéno- 
mènes, ceux surtout qur indiquent l'incubation, on se 
convaincra qu'elles doivent être rangées parmi les ma» 
ladies des membranes muqueuses gastro-pulmonaires; 
en effet, les prodromes dénotent l'irritation de ces tis- 
3* (S, et on pourrait regarder l'éruption comme une 
révulsion des membranes muqueuses sur la peau, ré- 
vulsion qui a un mode et un caractère déterminés , 
qui n'exige par elle-même aucun traitement particu- 
lier. Son apparition, sa marche, sa confluence ou sa 
discrétion, ses terminaisons, sont toujours sous l'in- 
fluencé des viscères malades et des moyens thérapeu- 
tiques qui modifient la lésion de ces organes primiti- 
vement affectés. Au reste, la classification de ces ma- 
ladies est de peu d'importance pour celui qui ne verra 

T. XXXL ag 
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pas seulement en elles une éruption , et qui saura trai- 
ter convenablement la lésion des viscères; mais le 
nombre des médecins de ce genre est peut-être moins 
considérable qu'on le pense. Si l'ensemble des cha- 
pitres consacrés à ces maladies ne satisfait pas le mé- 
decin physiologiste, il y trouvera, à Tarlicle du traite- 
ment , quelques dédommagemens* C'est avec plaisir 
que nous signalons cette espèce de contradiction; elle 
prouve que ceux-là mêmes qui repoussent Jes idées- 
mères de la doctrine physiologique, n'ont pas le même 
dédain poiu* les conséquences-pratiques qu'ils savent 
tirer de ces principes. Cet hommage, rendu tacite- 
ment à la médecine nouvelle, vaut mieux «ans doute 
que certains éloges. 

Si M. Jadelot nous donne , à l'article Ophthalmie , 
cinq formules de collyres , au lieu de considérations 
théoriques et pratiques qui auraient été plus utiles ^ 
au moins , à l'article Coryza malin , il nous dédom- 
mage par une note. Après l'avpir lue, on éprouve le 
regret de ne pas voir plus multipliées les additions de 
ce genre. 

Nous dirons peu de chose de l'article Croup ; nous 
nous bornerons à avancer que nous n'adoptons point 
tous les principes d'après lesquels il est écrit. Cepen- 
dant il nous .a pani avoir été fait avec les matériaux 
fournis par quelques écrits modernes, qui ont déve- 
loppé pour cette maladie une théorie basée sur la phy- 
siologie médicale. 

C'est particulièrement dans le traitement des con- 
vulsions, que les purgatifs et les stimulans jouent un 
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grand rôle entre les mains d'Underwood. Pourquoi 
M. de Salle n'a-t-il pas , en écrivant cet article , con- 
sulté Touvrage d'Alphonse Leroy? Nous avons re- 
connu avec cet auteur que l'emploi des sangsues ap- 
pliquées derrière les oreilles , était dans presque tous 
les cas, le moyen le plus efficace, comme il est le plus 
approprié à la nature et au siège du maL L'âge des 
enfans ne nous arrête pas. Chez une petite fille , nous 
avons posé une sangsue derrière chaque oreilie , le 
lendemain de sa naissance , quoique les convulsions 
fussentproduites par la rétention du méconium. Il exis- 
tait un ^asme très-remarquable de l'intestin rectum (cet 
intestin était tellement rétréci que Fin troduclio nd'une 
xannulle de gomme élastique était très-difficile ). Les 
convulsions ont cessé presque aussitôt l'application 
des saogsues; mais les évacuations alvines n'ont pu 
•être déterminées que par des hvcpiaens émollienshui- 
letn, des demi-bains fréquemment répétés, et une 
diète presque absolue. 

M. de Salle y a-t-il bien réfléchi lorsqu'il a classé le 
marasme parmi les affections dutissu cellulaire? Avant 
tout , n'aurait-t-il pas dû se demander si le marasme est 
une malai|ie, ou le résultat d'une maladie? 
. Les scrofules, le rachitisme et le carreau, ont 
toujours flatté le goût des médecins pour des théories 
galéniques et pour la polyphay:*macie. L'empirisme a jus^ 
qu'à ce }our distribué aveugléipent tout ce que la phar- 
macie ^enieime y et rien n'est moins rai$€âinable que 
le U^aitement conseillé pour ces affections. 

L'hydrocéphale aurait fourni à M. de Salle l'occ^- 
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sîon d'ajouter un bon chapitre à l'ouvrage d'Under* 
wood , s'il avait consulté l'excellent Mémoire^ que 
M. le docteur Regnault a écrit sur *cette maladie. 

Underwood, après avoir parlé de la fièvre, en dé-^ 
crivant les irritations d'organes qui la déterminent, a 
cru devoir terminer son ouvrage par la description de 
ce qu'on appelle les fièvres. M. de Salle a senti cette 
inconséquence , et 9 dans une note fort bien faite, il a 
prouvé que , dans l'état actuel de nos connaissances , 
il n'était plus possible d'admettre de semblables prin- 
cipes. 

Underwood a présenté les maladies des enfans sans 
méthode. M. de Salle les a classées d'après les tissus 
affectés; mais la classification de ce médecin n'est 
guère plus méthodique que celled'Underwood; c'est ce 
qui prouve que M. dé Salle ^ qui dit n'appartenir à au- 
cune école, n'a pas d'idées assez précises sur le siège 
et la nature des maladies, et isur les traces qu'dles 
laissent dans les organes après la mort. L'ecclectisme, 
ou plutôt le cosmopolisme médical , dont M. de Salle 
se fait gloire , là lecture attentive des articles qui 
lui sont propres, me font penser que ce médecin 
s'est trouvé entre trois puissances en écrivant son 
livre. L'une a sur lui Tempire qu*a sur l'homme 
la mémoire des premières impressions ; l'influence ^e 
l'École de Montpellier ne parle plus à son esprit 
éclairé ; elle est restée dans son cœur; l'habitude, d'an- 
ciennes relations, le désir de conserver des amis d'é- 
tudes sont peut-être les seules causes qui le retiennent 
encore malgré lui. L'autre est de circonstance ; M. de 
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Salle, comme tous les jeunes médecins , a besoin de 
faire excuser ses travaux précoces, aux yeux de ceux 
qui ont vieilli sans produure; il a trouvé cet appui, et 
il a dû modifier sa manière de penser. La troisième 
influence est plus secrète ; on voit que M. de Salle fait 
des efforts inutiles pour ne pas s'y laisser entraîner; 
au moins il se conduit avec esprit et talent pour dé- 
rober le goût qu'elle lui inspire ; mais la justesse de 
son esprit, ses connaissances en physiologie, soa 
âïnour pour la vérité, sa raison , tout l'engage à sacri- 
fier en ^lence sur l'autel de la doctrine physiologique. 
Une doctrine dont les princi|>es ont vieilli,. ne saurait 
plaire pjus long-temps à M. de Salle. L'incertitude, le 
tâtonnement,. le fatiguent;, c'est la clarté^ ce sont sur- 
tout les briUans résultats de la nouvelle doctrine qui 
l'ont séduit.. Nous n'en saurions douter, M. de Salle 
est de l'École de Montpellier, par habitude, par senti- 
ment; il est de l'École de Paris, par circonstance, par 
reconnaissance ; mais il est de l'École physiologique, 
par raison et par le besoin qu'il éprouve de connaître 

enfin la vérité. 

H,-M.-J. Desruelles. 



Vaàlb mecum , ou Guide du chirurgien militaire^; pau 
M. le chevalier Sarlandière,D. M. P.Pa/vi, 1823. Un 
volume in-S'*. de ^/^6 pages. 

Il semble , au premier cçup d'œil , qu'im livre delà 
nature de celui que nous annonçons soit facile à faire ; 
mab, en y réfléchissant, on se convainc qu'une compi* 
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lation de ce genre doit offrir beaucoup de difficultés. 
Elle exige, de la part de. l'auteur, un bon jugement, 
du talent, un style précis, clair, aphoristique. Il faut 
qu'il choisisse entre les -procédés connus celui qui, 
à Fa plus grande simplicité, réunit le plus d'avantages ; 
qu'il rappelle tous les préceptes avoués par l'expé- 
rience des hommes qui ont illustré la chirurgie mili- 
taire ; qu'il évite les répétitions , les longueurs, des dis- 
cussions oiseuses ; qu'il ne lui échappe aucune de ces 
nûvetés ou de ces vérités triviales que personne ne con- 
teste. Je suis bien loin de croire que le plan que j 'office 
soit le meilleur qu'on doive suivre ; mais celui qu'a 
adopté M. Sarlaûdière lui est - il préférable? Le voici. 
Il divise son livre en cinq chapitres; dans le premier, 
il parle de tout « ce qui concerne les chirurgiens mili- 
taires dans les différentes positions où ils se trouvent, 
soit par rapport à leur tenue, soit par rapport à leurs 
devoirs dans les régimens , aux ambulances ou dans 
les hôpitaux; x> on ne trouve nulle part cette première 
partie, dit l'auteur. Cela est vrai; mais celte innova- 
tion ne nous paraît pas heureuse. 

La deuxième partie présente un précis d'hygiène 
militaire. On y trouve fréquemment des préceptes 
tels que ceux-c^i : a Lors(|u'on se sert de la peau, il 
vaut mieux tourner le poil du côté du corps pour con- 
server davantage la chaleur » 

« La lumière occasione des ophthalmies, lorsqu'elle 
est vivement réfléchie par le sable ou la neige. » L'au- 
teur propose « de se servir, dans ce cas, d^une pièce de 
cuir dans laquelle on aurait pratiqué deux ouvertures 
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pour DEUX VERBES VERTS. Ce moycD est sans doute m^ 
génieax : il serait curieux de voir marcher cinquante 
mille spldats avec la moitié d'un masque sur la figure^ 
et DEUX VERRES TERTs sur Ics ycux ! 

Le troisième chapitre est consacré aux signes, aux 
causes et au traitement des maladies que les chirur- 
giens peuvent soigner sans envoyer le soldat dans les 
hôpitaux. 

Dans le quatrième chapitre , Fauteur décrit les opé- 
rations qu^on doit pratiquer sur le champ de bataille 
et l'application du premier appareil Ce chapitre se 
compose de tout ce que M. Sarlandière a extrait desr 
lK>ns ouvrages de chirurgie :. c'est un^ des meilleurs du< 
livre de ce médecin. 

Le cinquième chapitre contient une pharmacopée, 
à l'usage des chirurgiens de régiment et d'ambulance. 
M. Sarlandière, qui professe la doctrine physiologique 
et qui possède une instruction solide, avouera sans 
doute avec nous qu'il a donné trop d'extension à ce 
chapitre. Les tableaux de cette pharmacopée sont bien 
faits ; mais sont-ils au niveau des circonstances ac- 
tuelles? 

Enfin , le cinquième chapitre est terminé par un 
extrait du formulaire des hôpitaux , lequel extrait est 
au moins inutile, le formulaire se trouvant nécessai- 
rement dans tous les hôpitaux militairesl D'ailleurs 
les médecins et les chirurgiens chargés de service , 
ont-ils besoin de te livre pour formuler une potion 
pectorale , un looch blanc ou une médecine avec la 
manne et le séné ? D'après ce court exposé , on voit 
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que l'ouvrage de M. Sarlandière contient beaucoup 
de pages parasites et qu'en conservant le plan que ce 
médecin a suivi , on eût pu le réduire de moitié. 

Trois planches sont jointes au Guide du Chirurgien : 
j'en demande pardon au dessinateur et au lithographe; 
mais j'ai eu toutes les peines du monde à reconnaître 
les choses qu'elles retracent. 

Pour terminer, l'auteur a ajouté un appendice, quia 
pour titre : Dispositions relatives aux cas de réforme. 
Extrait des Réglemens, etc.: Vet co^/era indique la table 
des matières. 

Malgré tous ses défauts, ce livre , composé dans les 
circonstances actuelles, peut être utile aux chirurgiens 
d'armée ; mais il ne les dispensera point d'avoir un 
manuel d'anatomie ^ l'ouvrage de M. Percy , ceux de 
Lombard, et de M. Larrey. Il eût été avantageux qu'ils 
pussent se passer de ces modèles. Néanmoins on doit 
savoir gré à M. Sarlandière pour ses bonnes intentions. 

On a de la peine à se persuader que l'ouvrage de 
M. Sarlandière ait été écrit par un ancien chirurgien 
de nos armées , car il n'a point rendu à ses confrères 
la justice qu'il leur devait; la France et les nations avec 
lesquelles nous avons été en guerre ont été et plus 
justes et plus généreuses que M. Sarlandière. Ce mé- 
decin , que le roi de Prusse a décoré du titre de che- 
valier, pouvait , mieux qu'un autre, dire l'admira- 
tion que l'Europe avait pour la chirurgie militaire 
française. 
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Éloge de Xavier Bicbat, discours couronné par la So- 
ciété d* Émulation et d! Agriçidture y Belles-LettreÊ 
et Arts du département de VAin (i8aa). 

Éloge de Parmentier, discours couronné par VAca^ 
demie d'Amiens {iSi^), par M., Antoine l^iquel, 
docteur en médecine y etc. 

Si la plupart des éloges académiques n'ajoutent rien 
à la gloire du héros, si le panégyriste y gagne cons- 
tamment plus que la mémoire de l'homme qu'il cé- 
lèbre , il ne faut pas en conclure que ces joutes lit- 
téraires soient absolument inutiles; il ne convient 
point de dédaigner ces sortes de couronnes. Quoi 
qu'il en puisse être de la puérile vanité de quelques 
lauréats , il est doux de penser que les louanges décer- 
nées, aux morts inspirent aux vivans le désir d'en mé- 
riter un jour. On peut croire qu'un orateur se pé- 
nètre assez de son sujet pour que son âme s'empreigne 
des vertus que l'éloquence semble aggrandir encore. 
Enfin ( et c'est ce qu'il y a de plus sûr, de plus véritable) , 
ces concours , où chacun attend la palme de la victoire , 
forcent au travail, échauffent l'imagination, et for- 
ment dans l'art difficile de bien exprimer la pensée. 

En peu de mots , le biographe loue ou blâme un per- 
sonnage par le récit de sa vie, le rapport de ses actions et 
l'annonce de ses ouvrages. Beaucoup plus relevé que la 
simple notice, l'élc^e historique admet quelques orne- 
mens,et ne doit point être dépourvu de force» Vicq-d'Azir 
a, dans ce genre , donné des exemples qu'a suivis avec 
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succès M. le professeur Alibert. Mais au panégyrique 
profane ou sacré toute la pompe de l'éloquence est ab- 
solument réservée, toute la magie du style est essen* 
tiellement nécessaire : en célébrant Descaries, Tho- 
mas a montré comment un savant devait être loué de» 
- vaut une académie purement litléraire* Ce n'est point, 
en marchant sur les pas de Yioq-d'Axîr , que M. le 
docteur Miquel est entré dans l'arène; c'est en s'élan- 
çant, sur les traces de Thomas, qu'il a pris son essor,, 
qu'il est demeuré vainqueur. 

L'exorde du panégyrique de Parmentier n'est qu'une^ 
Tépétitio0 de lieux communs sur les différentes es* 
pèces de gloire : celle de l'illustre pharmacien n'est ^ 
dit-on, ni éblouissante, ni passagère; elle est l'ou- 
vrage du temps et la récompense du mérite..... «Nous 
n'irons pas cueillir sur sa tombede vains lauriers ; quel-^ 
qoes racines, quelques plantes alimentaires^ ^i son^ 
Tunique ornement.» 

L'orateur suit Parmentier et dans sa carrière adrnr* 

nistrative et dans sa carrière scientifique. Historieif 

trop minutieuK, le panégyriste n'a pas fait grâce des 

premières années de son héros. Est-ce que M. Miquet 

croirait que, pour devenir un grand homme « il faille 

nécessairement commencer par être enfant célèbre? 

En tout cas, il n'y a rien de £aimeux à étudier du latin 

e apprenti apothicaire. Quoi qu'il en soit, la 

administrative de Parmentier date du moment 

ingué d^entre ses confrères, il est élevé tout à 

IX premiers grades de la pharmacie militaire, 

[bis on peut rigoureusement a}^ler carrière 
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mdministrati^ê le service que fait un pharmacien dans 
les camps et les hôpitaux. 

M. Miquel nous représente Parmenlier s^opposant 
avec Bayen aux terribles progrès d'une maladie con» 
tagieuse, qui désolait les hospices confiés aux soins 
et a la direction de. ces deux amis. Il n'y avait donc 
alors ni médecins ni chirurgiens militaires ; car quels 
que soient le zèle et les talens d'un pharmacien, il 
n'est jamais appelé qu'en dernier ordre, lorsqu'il 
s*agit de conjurer une épidémie. Si M. Miquel avait 
pris ses renseignemens ailleurs que dans les éloges 
publiés par des apothicaires , il aurait pu nous révéler 
les honorables noms de ceux qui, au moins , parta- 
gèrent avec Bayen et Parmentter le bonheur d'arrêter 
le fléau destructeur des braves de cette époque. S|ais 
cet oubli, dont certes ne sont point respk>nsables les^ 
mânes de Parmentier, n'empêche pas qu'on admire 
avec reconnaissance tout le bien qu'a fait; soit avant, 
soit pendant la révolution, le pharmacien en cheiFdes 
armées françaises; qu'on ne le plaigne d'avoir cinq fois 
été prisonnier; et, à cet égard, on se demande cohh 
ment, chez des peuples qui se vantent de leur civifisa- 
tion, le même sort attend et le soldat, sans cesse armé 
pour combattre, et le médecin, toujours prêt à pro- 
diguer aux victimes des deux partis les secours du 
plus bienfaisant des arts. Sans doute Parmentîet» a-dû 
quelquefois se montrer sévère; mais plus souvent en- 
core il a prouvé combien il était indulgent. Par de$ 
occupations hoùorables et multipliées, il rend, pour 
ain$i dire, à la vie un de ses illustres amis , en proie à 
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des chagrins mortels; il arrache du fond descachoU 
un jeune homme laborieux, qu'une loi cruelle a 
frappé : rien n^est impossible à l'inépuisable bonté de 
de son cœur. 

Oui y comme pharmacien.^ ou, si l'on veut, comme 
administrateur, Parmentier s'est rendu recomman-^ 
dable; mais c'est comme savant, comme agronomce 
suitout, qu'il s'est acquis une gloire durable. Bien 
qu'à quelque distance des Êimeux chimistes florissant 
à la fin du xviii^ siècle, Parmentier s'est cependant 
associé à leurs immortels travaux. En parcourant 
cette carrière scientifique^ l'orateur a constamment 
employé le style le plus soutenu; mais c'est pour la 
pomme de terre qu'il a réservé le plus brillant des 
tropes. Parmentier lui-même annonce prophétique» 
meut le résultat de ses expériences sur la solan^ 
tubéreuse; il prédit que, malheureusement, un jour 
on en fera découler une liqueur enivrante ; que , sans 
péril , l'art dont se glorifiait l'opulente Tyr lui devra 
de belles et solides couleurs. Mais ce que Parmentier 
n'eût certainement point fait, ce que la prosopopée 
même ne peut rendre excusable, l'orateur a osé, le 
dire : M.Miquel a traité les Français d'insensés, parce 
qu'ils aiment encore mieux, le pain que lès pommes 
de terre. Ce n'est point avec des injures que l'on per- 
les individus et, les peuples; en s'exprimant 
î.son panégyriste, Parmentier n'eût point pré- 
s moissons soutertcUnes. 

>éroraison de ce discours est trop faible pour 
*e, La dernière phrase touche presque au ridi- 
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tîule : cf Ta gloire, toujours nouvelle, refleurira chaque 
année comme la plante dont tu sus nous montrer les 
avantages^ et propager la culture avec tant de zèle et 
de succès. » La gloire de Parmentier qui refleurit 
comme ime pomme de terre! O Molière!!! 

Deux ans après avoir remporté le double prix pro- 
posé par l'Académie -d'Amiens , M, Miquel compose 
l'éloge de Bichat, et la Société d'Émulation et d'Agricul- 
ture, Belles-Lettres et Arts du département de l'Ain, lui 
décerne la couronne. L'exorde de ce discours est tiré 
du sujet même : ce début est moins ambitieux et plus 
convenable que celui de l'éloge de Parmentier. Pour 
se conformerau programme, l'orateur considère Bichat 
analysant les lois de la vie et renouvelant les fonde-* 
mens de la science de l'homme; montrant à ses élèves 
le chemin qu'ils doivent parcourir et les conduisant à 
des vérités qu'ils n'auraient jamais aperçues sans 
lui. 

Dails la première partie, M. Miquel fkit connaître 
l'état de la science, à l'époque où Bichat apparut au 
monde médical, Ici, upe fôiile de morts fameul ne 
semblent être accumulés que pour être en quelque 
sorte absorbés par l'auteur de l'anatomie générale. Les 
travaux de ce médecin sont exposés d'une manière 
claire et rapide. On venge àa mémoire de quelques 
reproches partie injustes et partie mérités, mais exa- 
gérés par l'envie. * • 

Que Bichat ait ouvert, tant à ses contemporains qti 'à 
ceux qui sont venus après lui, la meilleiire route à 
suivre, pour découvrir lés vérités physiologiques, nul 
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doute à cet égard; mais dire que, sans Biçhat, ces 
vérités n'auraient jamais été aperçues, c'est affirmer 
ce qui est plus que douteux. Comment! si Bichat 
n'eût point existé, la médecine n'aurait point &ii de 
progrès véritables depuis a5 an^ Quelque amour qu'on 
ait pour l'ami de Desault, il est io^possible d'admettre 
«ine pareille assertion. £n voubnt tout rapporter à ce 
grand physiologiste, on devient injuste envers ses 
successeurs, sans rien ajouter à sa |[loîre; toutefois, ce 
premier pas £Eiit, M. Miquèl se complaît à citer tous 
les maîtres, les condisciples, les élèves deBiehatqui 
se sont appliqués à faire fructifier les semences de sa 
doctrine* Une aussi nombreuse nomenclature d'au- 
teurs vivans était- elle nécessaire pour remplir les 
conditions du problème proposé par laSociété savante 
dudépartement de l'Âiu? nous ne le croyons pas. Sa^us 
doute, il fallait raj^ler à la reconnaissance générale 
nos écrivains les plus distingués^ et faire ressortir 
que l^urs oUyrages prenaient leurs sources dans les 
écrits de Bidiat; en conclure cpie l'influence de cet 
hqmme célèbre s'es^ grainleo^nt fait sentir , qu'elle 
existe encore et qu'elle existera toujours; mais une 
masse de noms, quelque fameux qu'ils soient, est 
bien pesante, et il faut être un Bicha^^, pour n'ep être 
pas écrasé. S'il était permis d'être plaisant dans i^ie 
matière ^ussi grave, on pourrait appeler la première 
partie de ce discours le quartier des morts^ et la seconde 
le quartier des vivons* 

La péroraison nous paraît bieA ; elle répond à L'e3> 
orde; mais, qu'en sera?t-il u^ jour du vitalisme? pçut* 
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«Ire ce cju'il en a élé de Vhorreur du vide. L'sqpos* 
troplie à M. Broussais convient-elle? nous en cloutons; 
le genre de l'éloge repousse toute espèce de blâme : la 
gloire de celui qu'on célèbre doit être indépendante, 
et rien d'odieux ne doit en ternir la splendeur. 

Pour nous résumer, nous dirons que l'éloge de Par- 
mentier sent trop l'amplification de collège; que l'éloge 
de Bichat est écrit avec plus de force, de coi^rection et 
de goût; que cependant on y rencontre encore quel- 
ques expressions outrées telle que : Z^ sanctuaire de 
la mort y pour désigner un amphithéâtre de dissection; 
que le grand nombre de figures placées dans le ta- 
bleau empêchent les regards des spectateurs de se fixer 
continuellement sur le principal personnage, bien 
qu'il soit toujours au premier plan;ienfi3i que ces dis- 
cours, quoique couronnés, laissent encore à désirer 
des monumens^ littéraires plvs dignes de Parmentier 
et surtout de l'immortel Bichat. 

Les journaux scientifi^qiies ^ littéraires et politiques 
ont avec éclat annoncé ces deux panégyriques : tous 
les ont admirés sans restriction ; mais nous, nous avons 
pensé que M. Miquel avait trop de talens pour ne pas 
supporter une critique, et nous l'avons fitite, san$ au- 
eune autre intention que de lui dir^ ce que nous 
croyons être la vérité, sans autre but que de l'encou- 
rager à mieux faire encore. Si , sans vouloir l'ofiEeiatser^ 
nous avions esu le malheur de déplaire à un confrère 
aussi recommandable, il a, pour braver notre frêle 
censure , deux couronnes , les apptaudi^semens du 
public et les suffrages d'une Académie qui vient de 
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l'honorer du tabouret d'adjoint, présage heureux du 
fauteuil d'honoraire. 

V WORBE. 



Monographie sur la Rage, par A. -F,-C. de Saint* 
Martin , D. M. P. , Membre correspondant du Cercle 
médical j Paris y iSaSy m^S* île xxii'Zoli pages. 

Il n'arrive que trop couvent aux sociétés savantes 
de proposer pour sujets de prix* des problèmes inso- 
lubles; aussi les voit-on si fréquemment retirer enfin 
des questions remises plusieurs fois au concours, ou 
bien couronner des Mémoires qui ne remplissent pas 
toutes les conditions exigées, afin de ne pas découra- 
ger l'homme laborieux et instruit qUi a fait tout ce qui 
était en son pouvoir, dans l'espérance d'arriver à la 
solution désirée. Ainsi, le cercle médical décerna une 
médaille d'or, en i8 17, à M. de Saint-Martin, après 
avoir, pendant quatre ans, attendu un travail qui 
contînt ilne réponse positive aux questions qu'elle avait 
proposées ; M. Gorcy eut la seconde médaille : on a 
rendu compte de son ouvrage dans ce Journal (i); 
M. Deloildre obtint la seconde mention honorable : 
lés Mémoires de ces deui médecins ayant été publiés , 
M. de Saint-Martin s'est décidé à faire imprimer le 
sien. Comparer les diverses opinions émises sur la 



(i) Tome XXV, page aïo. 
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rage, réfuta: les erreurs auxquelles des noips distin- 
gués doupaient ua>cértain poids, établir un^ théorijç 
fondée sur des observations î^uthen tiques, unje iné- 
ttiodei de traitement, basée sur l'expérience et sur I4 
nature de la maladie, autapt, qu'il nous est donpé de 
la connaître : tel est le but; qu'il s'est proposé, sans 
se flattier d'y être parvenu. Histoire, synonymie, dé- 
finition, classsific^tiou, division,, cours, description, 
variété, marche, durée, terminaison, diagnostic, pé- 
riodes, pronostic, résultat des ouvertures de cadavres, 
principaux symptômes, j siège, nature et trait(çment: 
il passe tout en revue. 

Parmi les questions posées par l^;cercle médical, une 
de\ait fixer particulièrement l'attention^ dés concur- 
rens; c'était celle^i : DéterrfUnen en <fuoi consiste ia 
niaiadi^ C^nnue^ squs le noni^d^xra^e. M<i de^aint- 
Martin répond xjae 1^ r£^e4;:pQsi^te dsi^s i4neiSxalUitiQn 
ecçcessivis.et, une aberration de la,^f^n^ibilité^ Qu'il y ait 
ent.m^mç;tempaçes deux modi^aUojiis 4e la^eQ$^)i^ 
U^4 4?^^ 1^^^^^^^ dont il s'agit,^^ que les faits çfnai 
rap{fort^vaien,t du lejcoi^duirç;, ainsi qu^^ toqs lefs autres 
fait^ connus, à ce résultat, c'est; ce que je n'examine- 
rai p^s, Mais.dke d'une maladie que c'est ufte eyalta- 
tion , une aberration de la sensibilité^, ce n'^st poipt 
dire en quoi elle consiste. Ces lésiqn^id^ la sensibilité 
3e retrouvant dan? b^e^ d'autres maladies qvie la rage. 
^Jamais on nie parviendra, ilfapt en^n se le persuader, 
à établir d'une manière solide la nature des maladies, 
aussi long-temps qu'on lesfera consister dans des lésions 
de facultés, ^et non dans des lésions d'organes. Que 

T. XXXI . 21 
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ittrait-an d'un naturaliste qui définirait l'homme une 
pensée éminemment active? Pendant un long espace 
tle temps, on a dit des maladies appelées^èi^ref ataxi- 
quesj qu'elles dépendaient d'une aberration ^es force» 
vitales : il a fallu descendre enfin de ce langage abs-r 
trait au langage simple et positif de la physiologie orga- 
nique , et reconnaître que ces fièvres sont , comme 
toutes les maladies , des lésions d'oi^anés; alors on a 
su en quoi consistaient ces fièvres, autant qu'il nous 
est donné de savoir en quoi conrsisie une maladie 
quelconque dans Tétât actuel de la science. De même 
on saura tout ce qu'on peut espérer de savoir sur la 
nature de la rage, quand on saura €{uels <frganes sont 
lésés, et de quelle manière ils sont lésés dans cette 
malaiKe. M. de Saint*Mariin n'a donc pas répondu 
à la première question dû concours; on n'aurait pu 
-lui en faH*e la matière d'ufn repirocbe en j8i6; on 
sentit seulement que lui et tous ceux qui ont traité 
iët même questioYi, ne sachant paâ en qûm consistait 
la rage, ne pouvàienit ràpj)rètidre à leurs confrères. 
Cependant il ne négligea pas de parier de Fotivièrturé 
des^cadavries et aujourd'hui il ajoute à son travail le 
résultat des recherches entreprises de|)ùis 1816. Ge 
qui ne faisait que deux pages dans son Mémoire, en 
^ comfirend aujourd'hui vingt et une dans son ouvrage. 
Il rapiportfe en détait les résultats des ouvertures de 
cadavres laites par M. TroUiet , et dont il a été rend» 
compte dans ce Journal (i). Après avoir donné de 

(i) Tome XXI , p«ges 74 et i6î. 
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jtistes éloges au courage, au zèle éclairé du médecin 
de Lyon, IVL d&Sainl-Martin rupport^ en ces termes les 
parlicularités que liû o^jcit le cadavre d'un chien mort 
enragé : « AràcbQmde s&m traces d'inflammation ; pier 
mère rouge; ses vaisseaux sont plû^ apl^ajens, infectés 
dans toute.son élèndûé; Cerveau ferme, klane^s^s^n; ven^- 
tricules latéraux tojUi-à*£»it vides; le» membranes qui en* 
tonrezit; la moelle alloùgée^et la moelle ép^iî^e ^ so^nt 
rouges j iis'éooule par le trouoccipttat une assez grani^ie 
<]faantitédesérositésaiigumolenteco0^iuedansle canal 
lacfaidîen La moelle ne fn-ésenleaueuiie altéralion dans 
ses portions cervusale, dorsale et lombaire; seulement 
la piè*-i»ère esi partout mjedée.BomAïe sans altéraûoa, 
ne contenant aucim fluide; glandes salivaires blandies 
•et saines; le larynx contient un peu de saiig coagulé; 
la membiane muqueuse xjiû tapisse les vpies aériennes 
e$t pale et saine dans toute son étendue,, depuis It 
laryuit jnsqu'à l'extrémité des bronche», aussi loia 
^'on peut les soivre ; aucun fluide n'est contenu dané 
ces conduits. Les poumons sont afiaisbés^ et q'oct 
copent qu'une petite portion de la eaviAé pectorale. Ils 
n'ont au<mne adhérence avec la plèvre costale ; ils sont 
d'un rose pâle, et paraissent, au premier abord, par^ 
laitement sains; mais, api^s un examen attentif, on 
remarque ce qui suit : la couleur du poumon gauc})^ 
est partout uniforme et pale, comme nouSf venons de 
le dire; sa surface est hsse, et, en passant le scalpel 
^urce viscère, il glisse sans produire aucun bruit. 
Coupé avec l'instrument tranchant , on lui retrouve 
intérieurement la même couleur uniforme qu'au-de« 
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hùts. Le poumon droit, beaucoup plus volùmtnènk 
t]ue le gauche, offre des taches plus ou moins foncées) 
depuis le rosejusqu'à ime teinte de lie de vin; elles 
sont iti'égnlières, partagées par des parties sain^. La 
plus marquée de ces tac^hes occupe à peu près la moitié 
de la surface costal'edu lobe inférieur du poumon ; elles 
sont un peo sailtatites , et légèrement inégalés et ru- 
gueuses; lo^f^qu'onpas^ dessus la lame de riaàtrttment 
tranchai, on produit niie crépitation très-lmarquée. 
Examinées à la loupe, elles présentent une assez grande 
quantité de vésicules transparentes, visibles surtout 
aux endroits légèrement rosés qui séparent lés'taQhe&. 
Touis les lobes de ce poiimon présentent des altérations 
de ce genre, mais surtout le «lobe iniérieur : ou en 
ranarque à ses diverses faces ; lorsqu'on coupe ce pou*- 
mon , il crépite et présentey dans les endroits' où âont 
les taches y une coul^ire de lie de vin^ assez forte, Quaoad 
on presse-, il en sort unsàng noirâtre et éaumeu$;daf)S 
les portions'sadnes , le pôiânon -est blanchâtre intérie^u- 
T*ement. Les bords minces de c»tor^a4e. sont empby- 
sèmatetix dans plus ieiirsendroits; ot| renâarqwje une 
foule de petites buli^ésles unes àicoté des autres ^ ?ydu4; 
tin ,volume é^l àpeu près, d^un demiriûillimètre de 
diamètre; elles s-étendent( depuis:le bord du* poumon 
jusqu'à deu!x ou trois lignes viers son centre; là, elles 
e^sseill tout à coup d'une limnière tranchée , et la subs- 
tance du poumon n'en présente plus. 
' La "plèvre n'est point enflammée et n'olïre aucune 
altération. La cavité pector&\e ne Cî)ntient point de 
liquide. Le cœur est très'-volumineux eu égard à là. 
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grandeur de l'animal. Un . peut de saog et quelque» 
bulles d*air se remarquent entre, oçt organe et le pé- 
rikarde. La cavité droite du coewr contient une subs- 
tance gélatinieuse , unie à Une concrétion polypeuse , 
qui se propage de l'oreillette dans la veine cave , jus- 
qu'à deux pouces du copier*, 

« IjC phary n?L et l'oesophage sont pâles et, n^e présen- 
tent rien de pathologique. L'estomac est distendu , 
trè$-épaîs; il a au moins trois lignes d'épaisseur; l'in- 
térieur est très4négal^ parcouru dans toute son étendue 
par : des colonnes très - volumineuses ^Uès-saillantes , 
très-^rapprochées, et ne laissant aucun espace libre. La 
muqueuse est pâle^ grisâtre dans toute son étendue et 
complètement sèche ; aucune mucosité , aucun flujide , 
ne la lubrifient. Ce viscère. est rCTopli de (Ghiendent, 
digs pâquerettes et, autres herbes que le chien avait 
mangé trois jours avant, sa mort. Ces herbes n'ont 
éprouvé aucune . élaboration de la part de l'organe 
digestifs Elles sont voides , séparées les unes.des autres, 
sans odeur , sèches et jaunes comme du foin qui a été 
mouillé ayant d'être serré. Elles ne sont nullement 
pressées et par^^issent tenir l'estomac distendu par leur 
élasticité. ; ; , . 

. c< Lereste du canal digestif est ssûn ; la muqueuse est 
pâle et ne présente aucune trace d'inflammation. Tous 
le^. intestins, contiennent des matières' fécales , mais le 
rectum surtout en est. complètement rempli 9 ^iusi 
qu'iine grande partie du coloip; dles sont liées mais 
assez molles ; la première portiez du côlon contient 
des crottes dures. Le foie est volumineux, coaimere- 
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cotnreit d'an flokle hoileux et iNtm&lre ; cet organe 
est d*iiB rouge bran extérienrefoent et intérieureHient, 
sembbble, pour là couleur, k celui des en&ns qui 
■dissent ; U rate et les reins n'offrent nen de parti* 
culier. » 

Ainsi, comme M. TroUiet, M. de Saint-Martm ^ 
trouvé rinflammation de la méninàgine cérébrale et 
rachidienne, mais sans participation du cerveau ef de 
la moelle à cet état moibide; comme dans les ouver- 
tures foites par M. Trolliet, la bouche, le pharynx, les 
glandes sâlivaires , n'offraient aucune altératicm , non 
plus que le rfstede l'appareil digestif; comme M. Trol* 
lin , il a remarqué l'emphysème du poumon. Il at^ibue 
a la pamtysie de l'estomac la [présence des matières 
végétales nuUetneol altérées dans ce viscère. L'altéra- 
tion du foie et la sécheresse de la sur&ce interne de 
l'estomac, sontce qui Ta frappé davantage dans ses 
recherches faites avec un soin digne d'éloges:Pourquoi 
fkiit-il qu'il considère la rougeur de toute la pie-mère 
comme n'annonçant pas un état morbide assez grave 
pour déterminer la mort? Après avoir dit que M. Du- 
puy a trouvé, dans les cadavres des animaux enragés, 
la moelle épinière ramollie, difîQuente et d'4in jaune 
foncé; la méningine rOugë, injectée, renfermant plus 
de sérosité qu'à l'ordinaire , rougeur que six: jours de 
macération' n'ont pu détruire , quoiqu'on renouvelât 
souvent l'eau; souvent i^ne rougeur ^extraordinaire de 
Tenveioppe des nerfs f^ncnmo* gastriques et trisplan* 
^kniques , dans une partie de leur ét^idiie , parti'' 
evilicteiwent vers le«r entrée dans la poitrine; d'au- 
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Ir^s fbb, une infiltration comme sanguine dans le tig3u 
ceU^laire qui entoure ces nerfs ^ dont la sul)3ta9ce 
pu^use, était alor^. devenu brupâtre; enfin, des 
tn^ç^s plus ou mo.ins içi^rquéç^ d'inflammation des 
bronches, de la trachée, , .<|ki larynx, de rarrière-r 
bouche, de l'œsophage, de l'estom^ et souyeçt^des 
intestins, du vagin, de l'utéru^ et4e la:viessiç; T^vitisur 
se contente, d'ajouter que , p^r conséquent, tous les 
organes o£&eint ^^s traccis d'^l^ératiç^ à rexamen d^ 
cf(4Àyres^ Il fallait e^priiper le vcei^ qye des Ojbserva- 
Jiiof^^ coniques attentives, suivies d'opyertures de ca- 
da,vres , ^it^es ayec non moins de soin, d^ipent enfin 
^e pUiage qui couvre encore la nature et le siège de la 
T^g^f çtdéyç^ej'associfitiQn de lésions inflammatoires 
xjui pfirsAt la constituer. 

}L'auteur étfiblit .epsyite que les jEi;^issônnemqns, les 
convulsions, la fureur, détei^npin^ par les causes les 
plus légèpes, par celles .mêm^s qu[i sont impercep- 
tibles dans l'état de sainte, la dysphf^ie, l'hydrophobie^ 
l'env^ de mordre , l'écume à la bouche, le retotup irré- 
gulier d'ipf ery^Xles lucides , sont les signes qui carac- 
térisept la rage dans l'homme comme dans les animaux. 
J^ rage, dit -il, jse développe qi^elqijiefois spontané- 
ment che? .1 •hçmpe ; il n'e^^iste qu'une seule espèce 
de rage; el,le est contagieuse poi^r l'homme, mais 
toute morsure n'est pas contagieuse, lors même qu'elb 
parait faite dans les circonstances les plus favorables à 
la qontagV>nr L'introduction de la ,b^ve de l'animal 
enragé , soi^s répiden;ne y paraît seule produire la 
rag^. Enfilai la cau||érîsati<;>n de la plaie est le premier 
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tnôyen qu^on doit employer ; quand la maladie est 
développée ,!c est surtout à ta saignrée, aux narcotiques, 
quMIlaùt' avoir recours; Parmi tous les autres médica-* 
mens , tant varités -pour le tranfeiheftt du début , les an- 
tispdi^modtques; les sndorifiques et le mercure parais- 
sérit^iyé préférables. ' ' •. 

' Iti finissent'lfei résultats dès observation^ et des ré- 
fielxions fondée^ sur TobseirvatiÔni dans l'ouvrage de 
M. de Sâint-MartSù ; voyotisr ses conjectures : 

Il existe Un 'iiriitsrabien'au moins quand la maladie 
est la suite de la contagion. L'absorption de <3e virus 
est nécessaire pour le développewïeht de la rage; c'est 
à ce virus qu'on doit attribuer la majeure. partie des 
accidens qui siliteht les morsures des animaux enra* 
gés. il est hors de doute que la sécrétion du mucus 
bronchique ou de' là salive éprouve une altération 
quelconque dans sa nature. '— ^ 
* il est permis de douter de tout cela. SI on croit 
devoir s'enfoncer dans ces ténébreuses profondeurs , 
c'est îparce que beaucoup d'enragés meurent , et sur- 
tout meurent vite et aVec des symptômes hotrible;», 
et parce que la rage est contagieuse. Ces quatre cir- 
constances étant une fois constatées et admises, à quoi 
bon les attribuer à. une cause spécifique qui n'explique 
rien et ne conduit à aucune vue pratique v que Ton ne 
puisse déduire plue directement de ces mêmes cii^ 
constances? . i ' < . i 

Après avoir combattu les opinions de MM. Girard 
et Sîmoti;^ qui atfribuèrtt tous les phénomènes de la 
rage à lia tislfure de la lésion -produite pât là mtA'suiîe > 
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Mw. de Saint-Martin définit lé virus : le produit d^une 
sécrétion morbide^ capable par son inoculation de re- 
produire chez tin zut$^ individu une maladie sem- 
blable à celle diont il étaitle résuUat, et qui a besoin 
pour cela d:une incubation plus ou moins lon^e. 
Lorsqu'un ulcère paraît sur le gland quelques heures 
après le coït, iln^est donc pas rèffet d'un virus? 

. Oa adnietirait le virus lyssique reconnu par M. de 
Sainte-Martin, qu'il (resterait encore à déterminer s'il 
agit par absorption, par les veines ou les l3rmphati- 
ques; s'il se propage le long dès nerfs, ou s'il n'agit 
que sur la surface avec laquelle il est en ccmtàct,par 
le moyen de la motsure ou dé l'inoculation. C'est 
donc né rien expliquer, que d'admettre d'autre virus 
que la bave dont l'inoculatioii déterminela rage, sans 
qu'on sache comment. M:, de Saint -Martin loue 
M. Broussais, à cette occasion, d'avoir dit.que, lors- 
qu'une cause mbrbide produit chez tous les individus 
auxquels elle est transmise, une irritation. locale qui 
présente toujours lesimemes caractères. extérieurs, et 
qui parcourt ccmstamment les mêmes périodes, quels 
que soient l'âge et le tempérament du sujet, il faut 
bien un mot pour désigner cette cause; Il aurait fallu 
objecter à M. Broussais que , s'il existe des causes spé- 
cifiques d'irritatioa de la peau , il y a des gastri" ^ 

cifiques, ^puisque, suivant lui^ toute phlegm: 
•tahée avec fièvre est le résultat d'une gastrit;e, 
ter qu'il n'est aucune cause morbifiqûe qui 
action aussi constante, aussi. uniforme qu'on 
posë}(pahd on veut établir Texistence des vi 
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adoptaot l'opinion du dodenr touidan 4iir la non* 
existenœ du .vikrus sy|xlûti£ique ^ je n'ai £iit qiie me 
renfermer, avec oe judicieuk Mîsayant écrivain ^ dans 
le œrcle tracé ipi/aûrie» àiiis ; J>e nfen ai nié aucun , et 
je persiste à penser ave^ lui, J2udgi;é la réserve haéti* 
culeuse de SL iBroussiiis , que Tadmisaton >de ce virus 
n'expfUque pas aussirbien que léskùsde l'àotion orga*^ 
nique, les sept iPoffr^iio/ que nous oppose M. de Saint-» 
Martin ; c'est ce dont, .on ne doutera plus lousque 
M. Xourdan auia publié le& résultats du travail auquel 
fl se hVre depuis ii8r3. 

L'existence du virus syphilitique serait aussi ^aire* 
ment démontrée qu'elle est douteuse, qu'il resterait 
encore àiprouver autrement que par compasaison celle 
dcr vimsî lyssique; ost Ums les argumens de M. de 
Saint-Martin se réduisent i, celui-ci:. Gomment, sans 
radmissîpii: du virus, expliquer telle circonstance ou 
telle autœ ? iEt qui vous oblige à expliquer le connu 
pap? l'inconnu., et de quelle utilité peut être une pa-« 
reille explication? Qu'est-ce ^qu'un virus produit par 
une disposition inconnue et sans cause dëtemiinante; 
qu'estK^ qu'un virus ^nt les e£bts peuvent être pro* 
duits par la peur; cpi'est-vce qu'un virus qui ue peut 
agir que sur les personnes qui sont douées d'une cer* 
taine susceptibilité , et dont^ l'action est fiaivcHisée par 
cette susceptibilité? £nfin , qu^est-ce qu'un virus dont 
M. de Saint-Martin se croit obligé xie: dire qu'il n^en 
est point dont les éfiets soient autant subordonnés à 
des causes étr^gères de :diflféi»entes espèces? Que 
penser enfin de cette méthode d^nvestigation de la 
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yétité, i{ui consiste à>€harchér }es exGep.lion$ d*iuie 
règle cfu'on ne condaii pas? . 

Qu'un chimiste, iqspicé par le génie ^de$ décou- 
vertes, au miliett des instrumeos prodigieux créés par 
le siède où nous ?nvons, s'élance à îme hypothèse 
hardie^ rapproche des suiislainces que la nature ne lui 
offre point unies, et qutil crée pour ainsi dire mie 
sitibstanee nouvelle , on ipplaudk à la hardiesse de ses 
conceptions : ses essais , ses tâtonnemens ne coûtent 
point de pleura à Thumanité. Mais que des médecins 
établissent des méthodes de traitement sUr des hypa- 
th^es , qu'ils s'attachait à combattre les altérations 
d'êtres qu'ils supposât ; c'est ce que la raû^onréprouve. 
Des phénomènes moishides étant donnés, les faire 
cesser par l'emploi d'âgens qui produisent tels autres 
phénomènes, k cela se réduit le problème de la mé« 
decine-pratique ; en deçà et au-delà, tout est ténèbre$, 
tout est doute, tot^ est erreur, tout peut devenir fu- 
neste. Il feut dobo savoir s'al^tenir dans notre profes*^ 
sion de ces él^uis de la penséequi dévore l'espace et 
le temps, qui cherche :sans .cesse à perceor le voile à 
travers lequel la nature nous laisse apercevoir lé ré^ 
sultat de ses opérations ^ sans jamais nous îen 'révéler 
le secret» 

/ Leâ méditations assidues de ]VL de Saint^Martin sur 
le virus de la rage, l'ont amené à un nonveau^jstème 
d'humorisme, et en <^a il a été plus conséquent que 
les soMdistes qui^mettent les vi^us en blâmant sans 
restriction les théories humorales* Il admet deun 
classeis de maladies: ' ^> . \ 
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ÀfféctionS'primiti^s des soiides. Elles sont \localesf 
leurs symptômes , le dan^ , lé traitement / sont en 
rapport avec l'alté^ion qrganique, jamais avec la na- 
ture de la cause ; la gtuérison â lieu par la dimimuîoD 
progrespive de Taltératiôn organique^sansétîmination: 
de matière morbtfique; la mort sùrvi^it guand cette 
altération estf portée trop. loin, ponr que la .partie af- 
fectée puisse remplir les fonctions dont elle est 
chargée. 

Affections primitfi^s desflaides. Elles sonX générales 
ou spécifiques ; leurs sympioitaés , le danger ^ le traite- 
ment, sont en rapport avec la nature de là cause qui 
les produit, et jamais uniquement z^tc les a]tération3 
organiques qu'elle détermine. La guérison> a lieU par 
réliminâtibn d'un principe morbifiqde, par de vérita^ 
blés crises; la mort survient, quand la »^lu/i^,ma^nque 
du pouvoir ou de la force* nécessaire pour se débar- 
rasser de la cause du mal,etmivi/i^fei^^He:edt due à la 
désorganisaticm , hors \es ieàs de mahdÀés mthpUquées. 

Parmi ces' dernier^ ^affectioris, Taulèur^place les 
diathèsesy les asphyxies y les maladies épidéjniques et 
miasmatiques , les anémies 9 les maladies produites par 
rintroduction de matières en putréfaction aous T^pi- 
derme , celles que déterminent les poisons et lesmédi- 
camens qui agissent par absorption^ par les venins 
ou par les 'z;//t£^. . , 

Cette clasâi0jcation sera bonne , quand il sera dé- 
montré qu'on peut être 'malade, ^ulemenlt daps les 
fluides, et qu'il est des maladies dâp^ Içsqqelle^ on 
meurt, sans que l'action d'un seul organe soit dé- 
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rangée. M. de Saint^Màrtin ne s'est pasaperçu qu'au lieu 
déclasser de^maladies^il n'a classé que des causes mor- 
bifiques^ et seulement reconnu que les maladies mor- 
telles tantôt laissent des traces profondes, dans tes or- 
ganes, et tantôt n'en laissent p6int.il n'ignore pas sans 
doute que l'fatamidité froide peut faire naître un croup, 
qui tue j sans qu'après la mort la membrane, muqueuse 
du' larynx soit roiige ; il sait que la.rage laisyse presque 
eonsianiment des traces non équivpqugs d'inflamma- 
tion de la mémgine; qu'une exceptiqnine détruit pas 
une règle; que la plèvre n'est pas toujours rouge, dans 
toute son^ étendue, après que l'inflammation de ce ^ 
tismx a ttié le malade. U reconnaît que les mots né- 
croses y maladies 4ie ncrfi^ affecUpns.neryeuses^ nç 
sont ordinairement que des^mots vides. 4^ sens, un 
voile dont se sert la légèreté pour couvrir l'ignorance ; 
bientôt^ ssns dôute^ il reconnaîtra qu'il n'y. a rien de 
plnsftsolide, dé plus ëavant^dati^ te mot virus* Alpjrs il 
neîfnroposèkrar^pas de i^ecioarir^ lEiprès la cautérisation, 
abx>firicti<Hia incretiriellear au^ boissons sudpriflque^ 
e^Ugèiiementtoniques, àla décQCtipn de salsepareille, 
deqoinquinayàlIinfM^ion 4^ su^^^, à l'ammoniaque , 
aux morsturés^ de Vipwes, .oi|i à l'^seiiic. 

M. de Saint-Marûn ;e^ trop de jugement pour penser 
qu'il y ait le moindre rapport entre sa thépriie et; l'ad- 
ministration de ces moyens : or, à quoi bou upic 
théorie qu'on ne peut lier avec, la pratique? Mieux 
vaudrait l'empirisme absolu. En ouvrant son livre , je 
m'attendais à y^trouver une histoire physiologique et 
pathologique de la rage, dépouillée de toute coiijecr 
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lu^. Ud tel travail élak digne de son savoir; mais il 
a trop cédé à TimpressioB désagréable .que les déelâ- 
niatîofis acerbes de M^ Bipassais ne peuvent manq^r 
île £s»re sur tous^ les asiciens élèvjes d'unûpfofesseur 
justement célèbre^ qu'ils respectent plus eocçure au 
déclin de ses ans qu'^ix îouf& de sk ^î^e. 

Que M. de'Saint-Mariin.y réflédûssèaiveo atteiilion^ 
ei il verra que, si, d^nîsdetùc mille: ans, xffi s'était 
dttaciié à d'admettre çn physiologie et en pathologie 
que ce qui était avéré, ces deux sciences mmàesit pro^ 
duit moins dé litres, niiais elles sendent pitiés pures, 
et peut*étre plus ridies de faits positi£ii Aiti lien de 
cela, on â^a fait* que joindre à quelques docusiras 
certaine ^r les iait^ les plus appaîrem déi'oi^anî»iie 
des suppofsitioins pltis ou iboins ingénieuses. et séduis 
fiantes mit raetiôfi vitale. Comptatit poOF rîeti:!^ ^S^ 
nés , ces r^sSoÉts vivans^ oitarechercbé l'action et left 
lésions de forcés Vivifiantes , de fluides , d'humaiirs 
imaginaires; otl a réali^ sous ces noms divers toutes 
les circonstances cjue j^résetite le grand pFd>lmie de 
la vie; et c'est à eelté p^ysiologier ronlafuesqiie qu'on 
voudrait ramener tiotré siècle! Lés inspiniH^calcii* 
lées de la physiologie ^oëtîqiiè et les ehiaoMïres (Fun 
iiumorîsmé retiouvélé des Grecs ne prévau^ont 
point contre la raison , qiii nous retient dans le sentier, 
étroit maii sûr, tracé par UàWet et Biehat. 

F.-G. Boisseau. 
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Dissertation sur r inflammation chronique du testicule J 
par A. Faure D. M, S. Sir/isbourg^ i8a3, i>i-4*' 

Si, comme Y à dit Callitnaque, un gros livre est nu 
gros mal, les petits ouvragés doivent être, par oppo- 
sition, de moindres maux , disons plus, de légers biens. 
La lecture des thèses, dès opuscules et des mille et 
une brochures qui pullulent de toutes parts, nous a 
convaincu de cette vérité. Leurs auteurs, pour la plu- 
part, semblent avoir pris pour devise : multa pauciSy 
ou le rien de trop, de Chilos. Ils parlent, le plus com- 
munément, de découvertes, d'expériences et d'obser- 
vations aussi curieuses qu'intéressantes, tandis que 
dans une foule tf in^* et d'inf-8*, rangés avec symétrie 
^ur les rayons de nos bibliothéqitès , on lie reùèontre 
souvent que des lieux coïibtxiùns, des faits^ épars, et 
par delà même sans valeur, et enfin, ^uHiire série d^ 
préceptes dogmatiques réf)étës jusqu'à satiété, et connus 
des néophytes, même les moins laborieux. 

Nous souhaiterions que toutes leà dédicaces ressem- 
blassent à celle que M. Faure a choisie; elle est à la 
fois noble et touchante, et d'autant plus remarquable 
que la plupart des dédicaces Sont ou emphatiques ou 
triviales. 

L'auteur , dont lé cadre descriptif est dessiné d'après 
celui dé nos grands nosogï*aphes, s'exprime avec autant 
de clarté que de laconisme. 

A l'occasion du développement extraordinaire du 
lisiu lamineux du scrotum et du dartos, M. Faiire 
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oublie de parler de Vandrum, sorte d'éléphantiasis ou 
de maladie glandulaire de la Barbade> qui affecte, à cer*" 
taines époques de Tannée, les nègres des côtes d'Afrique. 

a Les chances de l'opération, dit M. Faure, seront 
trèsriacei taines si le cordon est engorgé dans sa por- 
tion intra-abdominale^ et si les.glandes mésentérique^ 
participent à la maladie. « Mab, d'abord , Is^ castration 
<est autant contre -indiq\iée qu'indiquéfç lorsque le 
cordop spermatique oÉfre i^i ppy^u d'engorgement, 
et cela, parce que c'est par lui que repuUi^le le sarr 
cocèle , de la même manière que c'est pas la^oçUe qijie 
se reproduit l'osléo-sarçômeyet par les bourgeonstc^U 
luleux et vasculaires qui.àvoisinent le trou opjtique q^^e 
.renaît le fongus hœmatodes; il est donc essentiel qu'il 
soit sain lorsqu'oi;i opère, Ensuite, les g^^glious ipé- 
sàraîques, quand ils çommeix^ent à s'engoiçgeii, ne 
doniient uQUrseulemenl ai^cun signe physique dçA^ur 
\affeeiidi^, ce qui peut jeter, dans une séçi^rifé tpQU)- 
peuse et renverser les esj)érances d^ guérison qu'on 
avait trop tôt co^çues^;p)fûs ^nÇ;OrjÇ^ devenue génér 
raie, de partielle qu'el^ç, était pçifpitiv€;]:pent, l'infec- 
liqn cano^reuse ne t^içde pas , ayan^ dç %ppç?^ d.e n^Qit 
le.maladç, à s^e mc^trer ^i^x yei/L^ du praticien, même 
le mpins expérimenté^ et s'accompagner d'une tuméfac- 
tion inflammatoire des régions iliaques, dont on né 
saurait méconnaître leiatal caract^e.. , . 

A propos de l'éponge recommandée récemment 
par M. Blaquière (i), et dont l'auteur voudrait qu'on 

,., î : . .^ 

(i) Tome XXX, p^gc io5 de, ce Joiii7)|i}.^^ 
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euvirontiàt le testicule enflatmmé, nous eramdrîoQS 
qu'en se desséchant elle ne comprimât cet organe; 
ou que, trop mouillée, elle ne le surchai^àt par son 
poids. C'jest pour obvier à un inconvénient de cette 
nature, que des gens de l'art ont substitué aux ca^t 
plasmes dont on couvrait l'oéil , Fabdomen , ou la 
verge, etc^ des lotions^ des fomentations et des em-f 
brocations. 

Quant aux vapeurs émoUientes qu'on fait alterner 
avec les fumigations acétiques, remède conseillé par 
Calien, no^s les croyons dangereuses; les fumigations 
frappent le testicule d'induration, d'autant plus aisé^ 
ment que les tissus de cet oi^ne, déjà disposés à ce 
genre d'altération. Viennent d'être en quelque sorte 
écartés et distendus par un bain émoUient. On sait, 
que de là, au sarcocèlcj il n'y a qu'un pas. 

Scultet, ajoute M. Faure, dit avoir guéri deux sarco- 
cèles, au moyen de rarréte-bœuf et des résolutifs 
Quant à Vononis spinosa^ c'est un diurétique -presque 
insignifiant, et aujourd'hui généralement abandonna. 
S'il a coopéré aux guérisons obtenues par Galien , ce 
n'a du être que âiblement. Les résolutifs, comme topi- 
*qués, ont dû être plus efficaces, surtout si la maladie 
était récente. Néanmoins , nous devons faire observer 
que le sarcocèle, constituant une altération organique, 
suite d'inflammation, ne peut, quelque médication 
qu'on employé, revenir à son point de départ; et que, 
de deux choses, l'une, ou on l'abandonne à lui-même, 
et le malade succombe immanquablement, ou on l'en- 
lève, et , à proprepaent parler, on ne le guérit pas. Nous 

T. XXXI. ' aa 
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iJ^résanKois. donc, que ce ique TillMstre chirurgien de 
pergai^e a pria pour sarcocèie ù'é tai* réelleHiient qu'upe 
inflammaiion des tostîciJes.: 

« L'inflamBûation a èonné naîssance aux dégiéné^ 
Kscences organiqaeis , dontiacte ra^teiir, poi^i^quôi , 
lorsqu'elte u exîstie p\ui , ine. tsauraâent-teUes âispa-- 
rutre?^ Parce qu'il estdaes la nature qu'iMiJl^su pr4>- 
fondément dégénéré, désorganisé par telle cause que 
ce soit, ne revienne jaxnaîs à son état nomïaL Nous 
ne saurions expliquer. pourquoi cela e^t ain^; mais^ 
ee qu'il; y a de certatii'^ c'est que le fait existe, et 
(pifîl est.de tous le^ temps et de tous les iieux. S'i! 
fy^ s'expliquer fràncbemen)^) naus ne voyons dans les 
diégénérfâoeocesca^ipét^Hôes qu^uq gcàs^ede inort.aç- 
pidentél particulier, qui anarcbe àjpaspinsouiiuûns 
lents , et qqi pariciQurt un stade contant, depuis Fét^t 
de fdilegiilusie chroniq^e qu d'inâ^mmation aiguë mal 
trahék ou prolongée^ jusqu'à celui de liquéfaction 
pulrid^ »ï\ ipasaànt de rei^oi^éB(iéiit J^omogène au 
ramolUssâm$jnt encépbaloîde.TeJile fastnotm hypothèse 
è>cet égard; elle nous^mble d'^uiant plu&adœissibte 
^ne Peyrilhe, dans urc din^ertaûoa sur le caboèr, 
couronnée psw l'Académie de Lyon , crut, dewâi: attm* 
]>uer4^us ses effets à la.putr.éfaêti<m« Nous ajoùtetons^ 
^n<de mieux, oonfi^ofeer oe que nous avons précédem- 
ment étaloii^ cpie ^s jcanc^rs oi^tigùéri^ «on ipoint en 
jetpumant sûr leurs ya&, mais; en .se déspitgaaiknt 
tcKUt'à-iiaiL La natuié opère aVsvs^ mais d'une autre 
-manière, ce que Tairt eut ûà foire* Hévin ec Le Dnw 
ont^u le cancer jguérir par la ptitréfoction^ et Dqsso»- 
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say , daï^s.$oyi jWté jcfe la poutritOf e â'hàpitai , recom^ 
mandç, avec raison, de Tinoicul'er aux cancers ni* 
c^és. Des résultats boureux yieoiteatfiàJ appui de ce 
CQiiSfeiUqui, ddnsicerlaÎDS cas^ ne serak pas exempt 
de danger. < 

A l'occasion du traitement palliatif, M. Faure dit 
qu'on doit s'attacher à soutenir le physique du malade^ 
par une aliitoentation copiei^se. Il a voulu dire, sansr 
doute; aù'aléptiqjUe; car il sait lA&b qu^Hippocrate 4 
établi que ce n'est pas ce quV)n mangé qui nourrii, 
mais bien ce quom digère. Ce lue^ont pas, d'ailleurs, 
les personnes les mieux portantes qui mangent le plus. 
Ensuite, des aUmens peuvent, quoique! en grande 
masse, ne renfermer que peu de principes assimilables, 
tandis que d'autres, sous un petit volume, peu veiit, pro- 
portionnellement , en contenir beaucoup plus. Enfin ^ 
par un régime abondant^ ne peut^on fatiguer les vis- 
cères digestifs aux dépens de toute l'économie? Il faut, 
ce nous semble, que le malade prenne peu, et sou* 
vent, des alimens qui, sous un petit volume, abon- 
dent «n principes nutritifs* 

Dans ses données thérapeutiques, l'auteur a oublié 
de citer la décoction de squine que Fallopè ptescrivait 
à l'int^ieur dans les cancers^ parvenu» au troisièraô 
«degré; l'influence alternative ou simultanée du chaud 
eC du froid, comme une boisson glacée dans un bain, 
à une haute température, que Poute^u recommandait 
dans des cas semUables; et les saignées au printemps 
et à l'automne qu'employait Valsalva. Il aurait dû dii*e 
égalen^eut qu'il arrive parfois qu'un testicule , étant 
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tjalureUetnent plus développé que l'autre, il peut se 
faire que des chirurgiens le croient cancéreux ; et que 
Fabrice d'Aquapendente, dans une circonstance sem- 
blable, préserva un jeune homme de la castration. > Il 
eût dû compléter son travail en notant que le corps 
d'Higmore a été trouvé quelquefois engorgé, de même 
que de l'épidydime; et que les Abstinens, secte qu'on ' 
vit dans lesGaules et en Espagne, sur la fin du iii« siècle, 
et que saint Paul blâme dans ses Epitres àTimothée, 
payèrent plusieurs fois leur vœu de céhbat, d'un sar- 
cocèle dépendant de la constante abstinence du coït. 

Nous regrettons que M. Faure n'ait rien dit du 
dartos , dont la nature n'est pas encore parfaitement 
connue, et que MM. Lobstein et Breschet pensent pro- 
• venir du gubemacubim testis. Est-il celluleux? est-il 
musculaire? Des anatomîstes, également recqmman- 
dables, déposent pour et contre sur ces opinions. 

Nous terminerons par une remarque importante, 
c'est que les névralgiesdu testiculedont parleM*Faure, 
d'après M. Delpech, ont donné lieu à des engorgemens^ 
très-durs qui simulaient le sarcocèle et que , comme 
telles, elles pourraient bien être assimilées aux névri- 
lémites dont nous nous sommes occupés dans deux 
numéros de ce Journal,, siutout quand on ;pense que 
l'extrême sensibilité du testicule, permet de supposer^ 
qu'il reçoit un grand. nombre de filets nerveux du 
plexus s]>ermatique, filets si déliés, qu'iU n'ont point 
encore été suivis jusque dans l'épaisseur de son pa- 
renchyme. * 

■• ^. V. • 
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Réponse aux nouvelles considérations de M. le docteur 
Devèze , ^ur la fièvre jaune; par M. le docteur Ké- 
raudren. 

En publiant mpn Mérooire sur la transmission de 
la fièvre jaune , j'ai dû m'attendre plutôt à des criti- 
ques qu'à des éloges : cette question a trop, fortement 
agité les esprits, et l'approbation est le plus sauvent 
tacite. Quelques écrivains ont bien voulu pourtant 
. apprécier et louer, ^u moins mes iixtentions; je les en 
remercie. M. le docteur Devèze. a pris la peine de lire 
et de discuter moji Mémoire : je lui dois une réponse^ 
mais j'annoncerai en même temps que j'ai résolu de 
ne pas répliquer désornaais à toute autre critique. 

M. le docteur Devèze commence par se féliciter 
d'avoir, par ses efforts, amené les médecins à ne pas 
croire d'une manière aussi absolue à la contagion de 
la fièvre jaune. S'il en est ainsi, ce serait une preuve 
de la modération et de la bonne foi des contagionistes, 
et j'engagerai leurs adversaires à suivre cet exemple, 
car la vérité est rarement dans Les extrêmes. 

En accordant que la fièvre jaune n'est pas tou*- 
j[Qttrs .contagieuse^ j'ai soutenu que, dans quelques 
circonstances., elle se communique des malades à 
des mdividus sains, et c'est L'opjinion que j'ai émise 
à la commi3sion sanitaire centrale. Néanmoins, pour 
évit;er l'embarra^des mots qui contribuent à impliquer 
la question, je me suis servi de préférence des termes 
àe iîxinsmission^ tra^srriissible 9 parce qu'ib sx^ffiseot; 
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à ma thèse. On affirme aujourd'hui qu'aucune ma- 
ladie ne présente l'exemple de l'opinion mixte que j'ai 
adopté. Sans rappeler ici l'ingénietisè distinction des 
typhus qui tantôt sont contagieux Qt tantôt ne le sont 
pas ( typhus gravior, typhus milior ) , je dirais que les 
maladies fébriles, réputés contagieuses, sdbt eii gé- 
néral dans le même cas. Dans combien d'occurrences 
les maladies typhoïdes j là pesté, la pkiteWrble elle- 
même, n'ont-elles pus épargne les persortnes les plus 
exposées à les contracter? Il semblerait que, pour sâ- 
tisfeire leâ partisans de là non-cotitagioii , les mala- 
dies èoïrfagieuses .rie derrâient ë^iai-giiei^ pèrsortne ; 
heoreùsemeilt pour Téspèce humaine , cela ne va pai 
silôiïi. / 

Je dois 'bien dés temercîraiëns à M. Dievèie pôtir les 
expressiotîs obligeantes ddrit îl''^*est servi en parlant 
dé .moi; tiiàh il s'eist trompé èii supposant que méô 
idées me sbnt imposées par les devoirs de ina place. 
Ces dêvbii^s sont aujourd'hui les ïnémës pîotlr tous, 
puisqiie rious devons tou^ ofcéir à là loi et aùt bi^dott- 
irâhtes du Roi. Néanmoins, en notis conformant, 
dans l'exécution, à ce que prescrivent lëà âfcte^ du 
gotrvetnement , il né nous est ^as ^ éféïidu 'd4bvoquer 
fes îdmièreè du têmpfe et de Pex^périeùdc , M. t)evéié 
à d'ailleurs exj3rimé mes; vétitablei^ seiltimens ,' lors- 
qu'il 'a dît : qbë nén ke m'importe plus yUt lu càni^ic" 
tiàn \urutie'i^e$tioh sidé&caieet-d'uhnh'àût intérêt. 

J'ai dû lôuèr le zèle et le désihtéi^é^èméht de MMè 
dbcietrr CherVin , ^t si j'àî parle dé'^cbtbétfecîîn , c'est 
^oti ne conhait pas encore tout fce ^nîl a fait dans 
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l'intérêt de kscÂcineei Pef soime^'ignaré au contîaire 
!^ lïoble et conrâgeuse eonduitè dont M. le docteur 
ïfevèae a dotmé l'exemple â Pikiladbipfaieveli 179Î. 
J^ai pu eraindre d^aflsÂblir l6& élbgi^ <pii lui om^té 
vlortné^ à oetleoccasiohy et je ttie plais à reootifnaire 
iei <pi'ili& sont bien mériltéi. • 

^M; £)ev€|ze divise sori ir^ailèn divers paragraphes^ 
à chak^uti de»^utels jfet vais i^épondre s«ieqessi^enlienti ' 
. fo. Ï)ei5 lïiédeoifns dm inyprtmé que la fièvre jaune 
était '^Ufr^itient-èpidétoîqtiei pour eq iîi^èrer qu'^^le 
rr'est pas dcmtagieuse : fàidù releirér^ètté iiiedaetîttKie 
dont M* Dev^ se; défend et que je ne lui ai pas per< 
soimellenfènt' neprocïiée. 

■■'- tf^. J 'ai^montré , par Ses iableaut , ^ae>la fièvre jaune 
n'à'pâs^ étéyen.i8a t^ la tnalaxiÊe dominante à la Mann* 
nique. <D«^»fl^^Âîtttt4^; dit «M. t>&rèïier, militent en fa-^ 
pèùr del^&pïhiùn dès mn-^fmtagionigées. Ils présentent 
dêim^lës mérk^es hôpitaux des fiès^res jaunes , de^pkthi* 
àieé\ Tdês djyssêAiefiBs et tmtre» maladif n^arîée&^ sans, 
fuë ia oontéigion ^e eùmmuntqtte. Il li'esi pas ques- 
tion^ dtfns mbn Mémoire, de ce dernier résultat; On 
y vok, au eoïiftrhîre^-que le directeur^ plusieurs sœurs 
hospitalières', y .ont? stïocombé à l'a ^♦re jaune; que 
Lefrvédjeciii èk cbef>eh^a aussi été attetat^ et enfin que 
dès blessës^ y ont contraicté laménie mabdk. Y au*il là de 
quoi s^applaudir de vm* les phtlrisies, lesdyssentories 
et autres* maladies^eonfondues pêle-mêle avec la fièvre 
Jaune dan^ les «nfétwes hôpitaux. G'ert à regret, je dirai 
même àvèic chagrin, que je &ts cette réflexiofa ^ mais 
tout iïi>oblige. Ne doit-il >pas en queiqtie eorte suffir<ir 
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qu'une lûi^die soit.grav^, pour séfMirer, s^il es^ po$* 
sible, des autres malauies^ ceux qui en sont atteints? 
Ne doit-on pas chercher à épargner à oeuE-là le tableau 
des souffrances et des angoisses des moribonds dont 
i'aspeet ne peut que remplir l'ame de douleur et de 
Crainte? les phénomènes de la fièvre jaune ne sont-ils pas 
assesB efiraj^ans ^ en ne la considérant même pas comme 
contagieuse 9 pour qu'on doive en soustr^e la vue 
aux hommes atteints d'ux^ autre. maladie? Le mé- 
decin ne doit pas seulement chercher à éloigner de 
son malade, la trâ^esse eti l'effroi, il doit encore rais- 
surer son moral et soutenir ses espérances^ Qu'est-ce 
qui prouve que, dans un hoptlal :où la ûève jaune 
serait séparée des autres maladies, le. nombre des ma- 
lades et. des victimes ne .fierait^ pas moini» considé- 
i^ble ? Au reste , les tableaux dont H eàt question pré- 
sentent,, il est vrai, différentes maladies traitées dans 
le même hôpital, mais il n'est pas dit dans lesvmêmes 
salles., et je me (Persuade que cela n'a pas lieu sans une 
nécessité toujours bien déplorable. Je rapporterai à 
ce sujet, la manièiie de procéder de M. le docteur 
Dilly , médecin à k Havane : le consul de France aux 
Florides, M. Angeluccî, frappé des succès de M. le 
docteur Dilly , • dans le traitement de la fièvre jaune , 
en a donné. connaîssanoe à Sv £x. le Ministre de la 
Marioe. Il parait que les: notnbai^eusesguérisons opé- 
rées par ce médecin sont dues , en partie, à la pré- 
caution qu'il prend de traiter icbaque jpaalade isolé- 
ment, dans des chambres particulières. Tout invite à 
suivre un pareil exemple ;mai|s aii ixmm ne faudrait-il 
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pas se plaîre à confondre sans nécessité la fièvre jaune 
avec, d'autres maladie^. 

3 V Mille exemples prouvent que les maladies les 
plus éminemment contagieuses , et notamment la 
peste , peuvent rester confii^ées dans une étroite 
enceinte ; loin de Ëdre le procès des quarantaines et 
des cordoœ^ c'est sur ces -exemples même que ce ré- 
gime a été fondé. 

4- Ici M. Deyèze convient que les' vaisseaux peuvent 
devenir de véritables foyers de fièçre jaune voguant. 
Il ne nie pas cpi'elle ait été importée jusqu'à Brest, mais 
il ne convient pas que la population des places mari" 
times ait' quelque chose à craindre de la présence de 
cette maladie. Faut-il 4onc attendre que Bordeaux, 
Nantes ou le Havre aiemété dévastés par la fièvre jaune, 
pour désabuser les non-contagionistes ? 

S*". Quand M. Devèze a conseillé de purifier tous 
lés. vaisiseaux sur lesquels règne la fièvre jaune ^ il eût 
du &ire attention : i"". que cela n'est pas praticable 
lorsque l'on est sous voiles ; a^. que ce serait une opé- 
ration bien longue, fort embarrassante , et peut-être 
4angereuse que de désarmer et de réarmer un vaisseau 
de. guerre, ou s^ilemént une : frégate dans les ports 
des, Antilles. J'ai cité des exemples de plusieurs bâti- 
mena qui ont été scHimis à ce mode complet de puri- 
fication^ mais on a pu remarcpier qu'ib étaieqt tous 
d'une capacité peu considérable. 

6"^. J'ai prouvé, par de nouveaux faits, la transmis» 
sion de la fièvre jaune : M. Devèze se contente de ^e 
qu'il ne les regarde pas comme concluans ; le rapport 
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de M. Gouibert * médecin da Baik Samt«3>mriJe ( Mar- 
tinique), lui parait aussi maD£|aër !fll'exactttude. Xe£ 
iodiTidlis que j'àî jcités.^ feéqtKnteiictit ^ xlit'-il^ Isuilîànt 
toute ]»robafotlité ^ les beyix?où:Dégiœul la màJadie, et 
ariateiU 4à puîseiilemal àiôonJ&iyeT pltitot queiians 
FbQpitaL La cpntagicHî n'eâfis<e^fèlle |>asfSotiyefii:dans 
lesL hôpitaux^ tandis ;qu'cm ne Fabserve pas dû&s^ la 
population des villes où ils sont situëà)?: V -^ . 

Le chinirgientiiimjor àcia^aim&e(&i.WuFiafiise, 
qm, Fevenait des Antilks en; ï^racice, avait oédé' sa 
ebambre et^soplit à une i^^a^èire, ët;ûsUe«'Ct.iiieuct 
de ia fièvre jaube. Hein de sécurité^ il i se ooviohe lé 
s^leodeioaia^dâbas le mécoe.l^, pi^nd larvée jaimè 
et mebit t:rè»f»rovhpteiBeniii II peut 5 dk^oi», avoir 
puisé la maladie au ineniis fi^/ier icjue là< daime ^esa* 
gère: mais ceHeiiâi étoit déjà indispbsée laa?â(^'eUe 
s^embarqira^ etJe èUirurgieB était assez hi€tt|jôrtâiit, 

' mémié poiir':^e pas i^kloutèr de prendre la maladie.' il 
esbbotnottis^prabalDde^tiev S'il it'seut pàfr cot^chéîiâans 
le lit où ceète femme venatt'dë nfiomir ^ il fine resté en 

boiine santé.. 

7^ M* Thomas y.cbîij*uk*gîei]Hmajor du 71*. régiment, 
estmort de lu fièvre jaune , apïès avoir fait ^owvelt^re' 

dtt corps d'tïtrca^taiîie ^i venait de «iteGOttibw à la 

Tûèim maladie, a M ti^tétf^ y dit^r^^ hbrs de dôtae 

placés dans le foyer de firéfetîiéh. « PotH^oi donc 
n<a*t-il pas été atteint pluà tôt, et> ne dêvi^rit-il ma- 
lade qu'après l'ouvert are <le <îq eadavre? 11 y a au 
ittoins, ici^, bien' des raisons de douter. - 
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"S'^J Je ii^frfois paà qtre k fièri^e jftdne ébk ôënca- 
gi^isé (kbs tous lés cas^v 61 j*ai rapporté, à Tàppui de 
eêttë ^èjâertiôri, ilri'exî^iîipte' de fièvre jauiife spora- 
dicfufe, ots^vêe par- M. îe dofctettf Lçfbr*. Là question 
que l*ôn mè feit à ce strjet est asfsez skiguKète : ce Si la 
/îèm? /V2i/72<^ s^oradiqtie n^eât pas contagieuse, com- 
ment arti^é-t-ette k ceux qui en sont- atieiiats? * Je 
peux têpù&âte cdnime M. Devèze lûi^^ême : Par des 
oèrcokkàncès fui^eh'gendy*éHt ettajkmî nâttre. 

c|^ I^i* été^ assez beutè'u^pcMir' indiquer des cas où 
la >fièwe jliuhé ^ tti^^ paraît part contagieuse, et ce 
qwe j- ai dît de tetté makdie , l<!«*^qu*e(lé est ^radique 
o4i'lôt*squ'eUe est bénigne, ne manque peut-être pas 
de fondenient. En dSet, lorsqu'elle pettt se propager 
. etétendreses ravages ^ soii caractère n*êst plus le même, 
et j^àî monftré coitbîehses pliénômènes diffèrent, dans 
ce ca^Vdes sj^ihplômes dé cette riialadlé^ loi*squ*elle 
peut être fcotf si^i^e comme- bénigne. 

^6^; Oh a prétendu que là fièvre jàûne potiVâît se 
^évélëpfier spontanément siii* un vaiss^îsfu en pleine 
met, et j'ai combattu cette assertion. Iciy je suis ac- 
éfiisé d'avoir modifié les faits; miàis H €*st facile de se 
cotrtâifccre que je les ai rapportés tektuellement. En 
nditiettàntxettë possibilité, il serait assei naturel d'en 
ëbnchire que la- fièvre jautië poumrît'^è dé^oppef 
j>liptoUt: M.^i)e\èze n'éidmet pas plu^ que mot 'cette 
pbsisibilité, et il ajouté :»« Dès mesurés "sanitsârfes qui 
nè*^hdràiehtqii''à éloigner les cauiies dé soti dévelop- 
pehifent seraient' feà sîeules efffîcaèes ', les seules dignei 
d*nii gouvernement' écîaîré; lès .mesurés qui oîTt pour 
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objet d^^pecher sa transmission 6on|: tout-à<^&it oi* 
seuses, ordinairement nuisibles et souvent désas- 
ti^e^uses. i> Cependant ce médecin n'a pu révoquer en. 
doute ( § 4 ) l'importation à Brest, par plusieurs vais- 
seaux de guerre, d'un grand nombre de malades atr . 
teints de la fièvre jaune d^ns toute son intensité. Il 
ve^t qu'on se borne à éloigner les causes du dévelop- 
pement de cette maladie; mais les conqaît-on bien? 
Où peut^on les saisir, et comment les détruire? Ë&t-U 
à cet ef£et des moyens plus directs que Tisolement des 
m^l^des et les autres précautions que Ton mçt en 
usage? Mais le$ nqn-conitagionistes condamnent ce& 
mesures, et il résulte' clairement de ce qu'ils impri- 
ment qu^iloe faut; pas craindre l'importation de la 
fièvre jaune; que, si elle règne sur quelque bâtiment,, 
à son arrivée dans nos ports, on peut être assuré 
qu'elle ne se propagera pas à terre. Si pourtant , cela 
arrivait, il resterait, suivant les inf ecûonnistes , le 
grand expédient de permettre aux malades de se ré- 
pandre dans toutes les directions, et aux personnes ea - 
santé de s'éloigner du foyer de la maladie. Un tel ex- 
pédient peut être tolérable dans les pays où la fièvre 
jaune sévit annuellement, et où, malgré l'étude qu^'on 
a faite des causes de cette maladie, on n'est pas en* 
core parvenu à les éloigner de manière à empécber 
qu'elle ne s'y développe). Mais, pour la France, la 
question est tout aqtre : il ,ne. s'agit pas encore de 
ce qu'on fera. si la fièvre jaunfs çnvahit un point 
quelconque de notre territoire; il s'agil», avant tout, 
çl'erapccher qu'elle p'y pénètre, et. qu'elle ne puisse 
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en atteindi^ la population, ce qui rend indispensable 
le régime en vigueur. 

M. Devèze passe ensuite à Texamen de la seconde 
partie de mon Mémoire', qui a pour titre: Noui^eaux 
faits /:ancernant la transmission de la jftèçre jaune. \\ 
annonce qu'il va suivre une marche plus abrégée, et 
^Sa effet , il déclare à l'avance , « que pas un des nou- 
veaux faits ne présente des conséquences favorables à 
la doctrine de la contagion;» Cette déclaration est com- 
mode, mais ce ne sont pas là des raisons. Il rappelle 
pourtant le fait de tEmyale dont il conteste l'exacti- 
tude. Pour moi , je ne doute nullement que le récit 
de M. le docteur Lefort ne swt vrai dans tout ce qu'il 
rapporte , mais ce médecin a bien pu ignorer une cir- 
constance qui a eu lieu à la mer, et qui est de nature 
à ne pouvoir être ni supposée ni démentie. Un homme 
meurt à l'hôpital; son bâtiment part, emportant avec 
lui la malle de ce marin. Les ordonnances de la marine, 
dans l'intérêt des familles, chargent les commis aux 
revues des vaisseaux du Roi, de dresser l'inventaire des 
effets des marins décédés. On procède en conséquence 
sur tEuryale à cette formalité légale ; mais, attendu que 
le marin est mort à l'hôpital, ses effets sont transportés 
sur le popt pour y être inventoriés, et cette opération 
s'exécute à la vue de tout l'équipage. Dès cet instant, 
dit M; Péan, la fièvre jaune éclate à bord de VEarfi^e. 
Ne pouvant nier les conséquences du fait , on veut 
nier le fait lui-même. On aemande «qui a pu faire 
croire à M. Péan quecematelot ait véritablement in- 
troduit la maladie sur VEuryale. » Mais ^ tous les of- 



Digitized by 



Google 



( 35o ) 

écieis^ t|m$^)^$ iWffiil^^ ç* lei€4>0t^ aux revi^ô qtû a 
fait l'inventaire, n'oat-ils pas été .t4i9mn$^ c^^ opé- 
rati^^ et /de $es suites ? O^i pe p^ut ^Uaqu^r l» véracité 
des rapports faits par Ies,çhirui^<ws:de.iô marine à la 
suitexk leur3«:ampagae^ nq^sei|l,eme;nt p^arcequ'U se- 
rait bi^n iajcile d'en recqnnaitsre la&us^é»'P3ais encore 
parce quex^hacijUi 4^ ces rappQrt^^^v^i^ d?étre.trai^snûs 
au ministjre , est visé et certifié vérit^le pat JeiîOflar 
mandant dû vadsseai^. Lç comptp que j'ai i!0iidu d$ 
l'événement qui ^ eu lieu sur CMuryale^ r^osecToOie 
sur de^ ha^es sol^cks, j^ dirai mêîP^ authentiques, Mîôs 
on a voplu lui troiivi^rdeTapalogi^^vec cejlui du brick 
U Palinure^^ dont je n'ai pas parjé,,et doiPt il/aqt 
bien que je dise un iniQj ,^i(i papswt , puisqu'on a c^u 
devoir me jl'oppQsçrr , : ; ; : ; : 
. Ce bAtiflieiiit av^t 1*; fièyriç j^vm^ïç à bord, et^ danji 
cette j»ituation^ il attaque et pre^id le brick anglais 
la Carnotion t^G^si^ arrivait d'Europe. Bi^ni6t tes prii- 
$pnnie)rç^anglai$ contractent la fièvre jaune à bord du 
Palmure* Pour ne pas conv^ïiir^ue ceïtte transmis- 
sion a n^urellcm^nt été le résmlt^t du séjour despri* 
^onniers pur le bâtifti^eqt w pppi^ à la maladie, voici 
la deraii^FïQ le^i^plication qu'on \a donnée^ de ce fa;it: 
tt Une longue ,traversée,, vn ccwb^t..opkxïâtr<e ow ils 
^put vaincus^, l'oi^eU humilié, Ib ^^vxnytaiùsdes^ 
Uqueurs spi^itmu^sauqudJkn^mimnJtpa^ manqué 
de se lii^/;er k bord du bjtick français ;.voiià p^ 
causes qu'il n'en hvÈ pour des Angkis , sou^ le climat 
des tropiqiies, et cela aussi dans la plus pernicieuse 
^son de l'année. Là, en effet., se trouvent tous les 
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démens de la maladie particulière aux Européens dans 
les oolonies. » Pour moi , je suis bten persuadé cpe 
toutes ces causés n'ont jamais p]x>duît la fièvre jaune 
BU€ aucun vaisseau dans la traversée des ports d'Eu- 
rope aux Antilles, etc. Mais ne dirait-on pas que les 
prisomiier&anglais disposaient à leur gr^ delà cambuse 
du Palinure et des liqiieurs spirituenses qui pouvaient 
s'y trouver? C'est bien se torturer l'iesprit, pour expli- 
quer «n fait qui s'explique de lui-même. 
. M, Devèze s'efforce eneuîte de tirer des Éûts et des 
argumens que j'ai exposés, ^des preuves de lanon-coti- 
.tagioB de la fièvre jaune. Je rappellerai d'£d)ord que, 
di^s l'espérance de. concilier lés tenions , je me suis, 
autant que possible, abstenu d'employer leç mots con- 
tagioH et è* infection , sur lesquels en effet , roule en 
grande partie la dispute, et M. Devèze scnoible afiectèr 
de n'en tenir ^ucun compte. Je prepdrai néanmoins 
son raisonnement dahis toute sa iorce, et Ton jugera si 
•son reprodie estfond^. Après avoir rapporté l^bistoife 
de plusieurs bâtimens où la fièvre jaune exer^it lés 
plus grands ravages, j'ai (Kt qqe des bornâmes, em- 
ployés à les désarmer , ont é^ atteints de la même 
maladie ; qu'on ^ purifié c^s bâtimens par les moyens 
en usage contre le& maladies contagieuses, qu'ils soiit 
alors devenus salubres; Qt j'en ai conclu que les causes 
de la, fièvre jaune étaient inhér^ïtes à Ces vaisseaux. 
Qu^y à^'t-il doiïc là^<ôn faveur de la non-contagion de 
cette maladie? Jfe serait-ce pas plutôt M. Devèze qui 
aurait tiré ide ce qui précède une fausse conséquence? 
£n supposant cpit$ les causes d'une maladie soient 
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pruniliveme^t locales, s^ensuk-il que la maladie ne 
soit pas: contagieuse? On ne niera peut-être pas la con- 
tagion de la fièrré des priions, et pourtant les causes 
de cette maladie sont locales ou inhérentes ^xpriscMis 
«Ues^-mémes. 

Les non-Gontagionistes soutiennent, en effet, que 
ia fièvre jaune n'est pas contagieuse , parce que , dans 
plusieurs circonstances, elle ne s'est pas communiquée 
par le toucher. Le mot corttagiOy disent-ils , vient de 
4^ontactûsj il suppose toujours un contact : donc une 
maladie, qui ne s'est pas communiquée par le toucher, 
ne peut être considérée comme contagieuse^ J'ai du 
rappeler, à cet égard, les divers modes de contact que 
Von a toujours admis, et il n'est pas douteux qu,e le 
contagiu/nne puisse aussisepropager par d'autres voies. 

La discussion que j'ai établie siir la valeur du mot 
infection i n'est pas seulement grammaticale; ce mot a y 
dans lé langage médical, un autre sens, et ou en con- 
vienL Comment peut-on dire qu'il.peint assea^ exacte*- 
ment « la nature des émanations dâétères, etc? » Nous 
a-t-il donc appris quelle est , ,en effet , la nature de 
ces émanatipns ? et cette prétendue infection elle- 
même, nous est-elle, ep gé|)iéral, ann^oncée par des 
phénomènes assez sensibles pom* en reconnaître la 
réalité? L!odeur de la paille pourrie jet, suivant d'au- 
tres , l'odeur de souris, annoncent et caraotérKsent la 
présence du typhus^ et cependant; le mot infeuion ne 
serait pas encore applicable à ce cas, parce que l'o- 
deur dont il s'agit n'est pas plus infecte qu'infectante. 
Le mot infection a (^nc un sens plus médical et plus 
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détei^miné, en le faisant dépendre de l'absorption elle« 
même ; car ce n'est pas l'odeur de souris ou de paille 
pourrie qui transmet le typhus, mais bien l'absorption 
et l'influence sur le système animal , des matières ga** 
zeqses ou aériformes, dont la volatilisation n'est an- 
noncée que par Tinipression exercée sur l'odorat. Au 
surplus, mon honorable confrère M. Yalentin, dont 
on connaît l'opinion sur la question qui nous occupe, 
m'ayant fait l'honneur de me rendre visite à son der- 
nier vojrage à Paris , la fièvre jaune fut aussi l'objet de 
notre entretien. Je me plaignis du double sens et de 
l'inexactitude du mot infection. Ce médecin distingué 
partagea mon opinion , et^ pour justifier cette expres- 
sion, il se contenta de dire qu'il failkit bien l'em- 
ployer , jusqu'à ce qu'elle pût être convenablement 
remplacée. 

M. Devèze termine ses considérations en disant que 
ce la plupart des ouvrages écrits en faveur de la con- 
tagion , sont entachés d'un vice radical. » Je dirai , à 
'mon tour, que la plupart des ouvrages écrits en fa- 
veur de la non-contagion, sont entachés d'un vice ra- 
dical. Les infectionnistes ont adopté une sorte de for- 
mule pour répondre aux faits nombreuit qu'on leiu? 
objecte. C'est ainsi qu'ils ne cessent de répéter : Les 
&its, les exemples, les observations que vous rappor- 
tez, ont eu lieu dans le rayon de la maladie : donc ils 
proviennent du même foyer, et non pas des commu- 
nications que vous indiquez. Mais, pour observer une 
maladie , ne faut-il pas d'abord qu'elle existe, et peut- 
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on recueillir des faits relatifs à îa fièvre jaune , là ou 
elle n'existe pas ? 

L'écrit de M. le docteur Devèze , auquel je viens 
de répondre, m'a fait naître cette pénible réflexion : 
peut-être cet estimable médecin s'est-il persuadé que 
mon Mémoire était particulièrement dirigé contre ses 
ouvrages. Si je ne m'étais pas trompé, je le prierais 
d'abandonner une idée qu'il n'aitrait pas conçue , s'il 
eût fait attention que je n'ai considéré les opinions des 
non-contagionistesy que d'une manière générale. En 
répondant à son attaque, je me flatte de n'avoir pas 
oublié ce que je lui dois, ni ce que je dois à moi- 
même. Enfin, je me plais à croire que la différence 
de nos opinions sur ce point de doctrine médicale n« 
pourra altérer en rien nos sentimens réciproques. 



Observations sur remploi de V ammoniaque dans ramé- 
norrhée, par François Lavagna, docteur en méde^^ 
cine. 

Il n'est ypoint de médecin auquel il n'arrive assez 
souvent dans sa pratique, si peu étendue qu'elle puisse 
être, de voir de jeunes filles pubères, languissantes^ 
pâles et mal réglées, recouvrer de la, fraîcheur, et re- 
prendre, des forces, sous l'influence des évacuations 
périodiques sanguines, survenues après le m^ariage. Ç^ 
£ût m'avs^ijt porté à penser qu'un moyen quelconque » 
mais propre àappeler le sang vers l'organe utérin, serait 
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aussi favorable que le coît pour déterminer le retout* 
desëvacuations menstruelles^supprimées ou retardées, 
lorsque je conçus le projet de faire quelques expé* 
riences à cet égard avec ràmmoniaque. Ce médica- 
ment , dont la stimulation est trés-passagère lorsqu'il 
est étendu dans du lait tiède , ou dans toute autre 
substance liquide, devait être injecté dans la cavité 
de la matrice , ou au moins dan^» le vagin , à une dose 
suffisante pour exciter dans ces parties, l'orgasme 
que produisent en elles Tacte générateur. 

Première observation.^-^Xine femme, âgée de vingt- 
sept ans, nubile, hémoptysique, fébricitante depuis 
long-temps, n'était paâ réglée depuiii trois moiis; cette 
suppression était la conséquence d'une faiblesse gé* 
néralè, occasionne par la misère, une longue maladie '■ 
et une hémoptysie quotidienne. La malade s'injecta , 
quatre fois le jour, dans le vagin, dix ou douze gouttes 
d'ammoniaque, étendues dans deux cuillerées de lait 
tiède; chaque injection produisait une sensation dé- 
agréable. Vers la fin du quatrième jour , quelques 
douleurs se firent sentir dans la région lombaire, les 
règles parurent ; depuis cet instant, elles ont coulé 
pendant trois mois aux époques convenables et avec 
la régularité accoutumée. Durant l écoulement mens- 
truel , l'hémoptysie n'a éprouve aucune diminution, 
elle n'était sans doute point occasionée par la suppres- 
sion de l'évacuation périodique. « 

Dewrième obseivation. — Une jeune fille, âgée de ' 
dix-huit ans, livrée aux fatigues de la campagne, était 
peu et irrégulièrement réglée depuis cinq mois{ lois- 
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que je la vis pour la première fois, les menstrues étaient 
depuis deux mois entièrement supprimées. La ma* 
lade était extrêmement pâle, languissante, dégoûtée , 
son pouls était ifaible, elle n'avait cependant point dé 
.fièvre , mais ne vaquait à ses affaires domestiques qu'a- 
vec beaucoup de peine. De même que la première ma- 
lade, celle-ci &'injecta de l'ammoniaque dans le vagin^ 
et, deux jours après, les menstrues parurent; cette jeune 
fille a promptemént recouvré la bonne santé dont elle 
jouissait , et les règles coulent depuis deux ans avecla 
plus grande régularité. 

Troisième observation. — Une veuve , âgée de trente 
ans, était, depuis trois ans ,.atteinte d'aménorrhée. Son 
visage était pâle, son pouls disparaissait facilement 
sous une légère compression exercée par le doigt. Elle 
employa l'ammoniaque , augmentant chaque jour la 
dose de quelques gouttes, ce qui produisit finalement 
une sensation désagréable le long du vagin ; le sixième 
jour, parut la sécrétion sanguine, qui continua durant 
troisjours; depuis ce temps, l'écoulement s'est montré 
chaque niois très^régulièrement. 

. Quatrième obsen^ation. — Une veuve, âgée de vingt- 
huit à trente ans, douée d'un tempérament sanguin, 
fut reçue dans l'hôpital de cette ville le 7 août 1817; 
sa face était très-rouge , elle éprouvait de la difficulté 
à respirer, un sentiment de pesanteur à la région épi* 
gastrique , des douleurs dans les membres, une cépha- 
lalgie des plus violentes; elle se plaignait d'une cha- 
leur extraordinaire sur toute la surÊice du corps. Le 
pouls était tendu et résistant, mais jamais fréquent. 
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J'ordonnai une saignée du bras, qui fut pratiquée le 
lendemain ; elle diminua sensiblement l'intensité des 
symptômes , et le neuvième jour, au matin, quelques 
gouttes de sang menstruel parurent; le mieux succéda 
à cette évacuation , qui s'arrêta le soir du même jour. 
Le lo, les accidens se renouvelèrent, alors je pres- 
crivis l'ammoniaque liquide^ dont l'effet fut prompt 
au-delà de mes espérances, puisque après la troisième ; 
injection les règles parurent et produisirent un subit 
et sensible avantage; elles ont coulé pendant deux 
jours, et la malade est sortie, guérie ,^ de l'hôpital, le 12 
du même mois. 

Cinquième ob^rvation. — Une jeunefiUe , âgéed'en*- 
Tiron dix-huit ans, d'un tempérament robuste, était 
irrégulièrement réglée depuis quatre mois, lorsqu'en- 
fin les menstrues s'arrêtèrent entièrement. Je la visitai 
en février 1818; il y avait déjà deux mois qu'elle 
n'avait perdu une goutte de sang. Le visage était très- 
coloré , des douleurs violentes de tête la tourmen- 
taient continuellement, le ventre était gonflé, le pouls 
fort et résistant ; il n'y avait point de fièvre. Je con- 
seillai de faire six injections ammoniacales par jour, 
mais eltes ne produisirent aucun effel; la quantité du 
médicament n'était, sans doute, pas assez considé- 
rable. Je dis à la malade d'augmenter le nombre des 
gouttes d'ammoniaque jtfsqu'à ce que ce médicament 
produisît une sensation un peu douloureuse. Quatre 
injections, faites dans une journée, furent suffisantes 
pour déterminer les menstrues, qui parurent le lende- 
main; elles furent précédées de légères douleurs lomr 
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baires^ qui se dissipèrent aus^^itôt que parut révacua- 
tîon, de même que la céphalalgie. L'écoulement 
s'arrêta de nouveau entièrement, vers mi H. Je vis la 
malade le même jour au soir; je lui conseillai de re*- 
commencer les injections le lendemain matin; elle en 
fit eu effet quatre dans Tespace de quinze heures ; les 
menstrues reparurent subitement, et continuèrent à 
couler durant trente*six heures, avec im soulagement 
manifeste. 

Sixième obsen^ation. — Une femme , âgée d'environ 
vingt-deux ans, d'un tempérament sthénique, était ma- 
lade depuis plusieurs mois, pour cause d'aménorrhée. 
Lorsque je la visitai en octobre i8iS, je lui trouvai 
le ventre gonflé, ainsi que les mamelles; le visage 
était rouge; le pouls n'était point fébrile, mais plein 
et fort; Tappélit ne se faisait plus sentir. Avant cette 
époque, elle avait essayé différens moyens, tels que 
les ventouses, les saignées du bras et du pied, les 
purgatifs^ les préparations martiales, les poudres de 
safran et de sabine, qui ne produisirent aucun heureux 
effet, si même ils ne lui furent pas nuisibles. Je lui 
conseillai l'usage de l'ammoniaque; elle s y refusa ab- 
solument, et s'abandonna aux soins d'un chirurgien, 
qui lui prescrivit différentes substances, sans qu'elle 
en retirât le plus petit avantage. Vers la fin de no* 
vembre, elle revint vers moi; je la retrouvai daqs le 
même état. Alors j'insistai plus que jamais sur Tusage 
des injections ammoniacales, ce qu'elle fit enfin, 
trois fois seulement dans un jour, aux approches de 
la période menstruelle; chaque injection fut accom** 
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pagnée d'un sentiment pénible. Le lendemain les 
règles parurent, et coulèrent durant quatre jours 
consécutifs; tous les symptômes de maladie se dissi- 
pèrent x:omme par enchantement. Les mois suivans, 
les menstrues furent beaucoup moins abondantes, et 
se supprimèrent entièrement en février 1819, époque 
à laquelle elle vint me consulter de nouveau. Je lui 
conseillai une autre fois l'emploi de Fairimoniaque , 
qui produisit Êicilement l'effet accoutumé. 

Depuiis ce temps, les évacuations sanguines pério* 
. diques n'ont jamais manqué de paraître ,^ mais, pour 
l'ordinaire 9 en petite quantité. Le ventre de la malade 
se gonfle, la face devient rouge, les douleurs de tête la 
font cruellement souffrir» l'appétit cesse, etl<es forces 
musculaires sont abattues, toutes les fois qu'elle ne 
faàt point usage des injections ammoniacales, lorsque 
le £tux menstruel n'est point assez abondant. Mais elle 
a heureusement appris à se préserver dé ces accidens, 
et à remédier à l'irrégularité dans la quantité des éva*> 
cuatioas périodiques^ en employant presque toujours, 
€t sans plus me consulter, les injections, aux appro- 
ches de la période menstruelle. Il est important de* 
£Biire remarquer que, dans le mois de février iSao^ 
une seule injection a suffi pour rappeler chez cette 
femme la sécrétion utérine, qui déjà, depuis plusieurs 
jours, était supprimée, après s'être à peine montrée. 
Dans cette circonstance , une grande cpiantité de 
lymphe , de couleur jaune , sortit d'abord {^ur la vuLve^. 
mêlée ensuite avec une matière sanguinolente, not- 
râtre, fétide; après quoi, le gonflement du vei^e et 
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le$ violentes douleurs qu'elle ressentait dans les 
lombes se dissipèrent en peu de temps. 

Septième observation. — Une femme, âgée de vingt- 
huit ans, d'une constitution robuste, livrée aux tra- 
vaux de la campagne, était, depuis plusieurs mois, 
peu et mal réglée; elle le fiit encore moins dans le 
mois de février 1818, époque à laquelle elle fut en 
proie à de violentes douleurs de tête , accompagnées 
d'anorexie, de langueur et d'abattement des forces 
musculaires. Trois jours s'étaient déjà écoulés depuis 
la suppression entière de l'écoulement périodique^ 
lorsque , d'après mon avis , on pratiqua deux fois seu- 
lement, dans l'espace de quatre heures, les injections 
préparées avec l'ammoniaque et le lait tiède. Les ré- 
sultats de cette opération ne pouvaient être ni plus 
prompts ni plus heureux, puisque, une demi-heure 
après la seconde injection , l'écoulement se manifesta; 
il dura trois heures, et les douleurs de la tête avaient 
déjà disparu. 

L'effet de Fammoniaq'ue dans ce cas me sembla si 
rapide et si extraordinaire, que je soupçonnai quelque 
supercherie de la part de la malade, à laquelle ce 
moyen répugnait. Je supposai un prétexte, pourm'as- 
surer sur-le-champ du fait, comme je l'ai £siit .chez 
d'autres femmes, sur lesquelles j'expérimentais la 
puissance de l'ammoniaque. 

Huitième observation. — Une femme, âgée de vingt- 
six ans, d'une constitution robuste, était livrée à des 
travaux qui l'obligeaient à une vie sédentaire. Depuis un 
an, les évacuations menstruelles ne paraissaient plus. 
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Peu dé tmps après leur suppression , elle fiit attaquée 
de fortes convulsions épileptiques , qui se renouvelé- 
rent, depuis cette époque, une et deux fois la semaine. 
Je soupçonnai que Tépilepsie était le résultat de la 
suppression des règles, et je flattai la malade de l'es- 
poir que les menstrues reparaîtraient promptement, 
par l'usage de l'ammoniaque, et qu'elles dissiperaient 
seules de si terribles convulsions, comme l'a souvent 
observé le célèbre Hoffmann. Elle fit, en effet, usage de 
l'ammoniaque; mais, à la fin du deuxième jour, n'en 
obtenant aucun résultat, elle l'abandonna. Elle le re- 
prit ensuite , après neuf à dix jours d'interruption; et, 
au lieu, comme je le lui avais conseillé, de pratiquer 
les injections quatre ou cinq fois le jour, elle en fit 
toutes les heures avec constance . pendant cinq 
jours consécutifs, quoique chaque injection fut ac- 
compagnée d'ardeurs brûlantes dans ces parties. A 
la fin du cinquième jour, elle fut atteinte de fortes 
douleurs dans les reins et la matrice» Dans la nuit , la 
sécrétion sanguine parut avec abondance, accom- 
pagnée de douleurs, qui se firent sentir plus ou moins 
vivement durant un jour; elles cessèrent , et les 
menstrues continuèrent de couler copieusement pen- 
dant six jours. Durant l'évacuation , au lieu de con- 
vulsions épileptiques, cette femme éprouva seulement 
un tremblement dans le bras droit; je me flattais que 
ce tremblement, quia remplacé les mouvemens épi- 
l^tiques, se dissiperait également. Mais, dans. le mo- 
ment où j'écris, huit mois se sont écoulés, et, quoique 
les évacuations menstruelles se soient toujours, jus- 
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qu'à ce jour, montrées régulièrement, cependant la 
malade a encore éprouvé , mais plus rarement , des 
accès d'épilepsie. 

IVeu^ième observation^ — - Une femme, âgée de 
vingt-deux ans, chez laquelle, depuis huit mois , les 
évacuations périodiques s'étaient supprimées, à la suite 
d'un violent accès de colère durant le temps que cou- 
laient ses règles, avait vu, presque siu>le-champ , les 
couleurs roses de son visage se changer en une pâleur 
extrême; des douleurs rhumatismales survinrent, qui 
se firent constamment sentir tantôt dans une partie , 
tantôt dans une autre; ensuite des phlydènes parais^ 
saient siur la cuisse ou la jambe, d'autres fois sur le dos, 
plus souvent le long des bras. Tiorsque M. Dellèrbe la 
vit, la respiration était difficile, particulièrement si 
elle gravissait une hauteur quelconque. Il hii fit inu^ 
tilemènt faire usage des pédivules, et pratiquer une 
saignée au pied. £n vain fit-elle usage des médicamens 
réputés emménagogues, tels que le fer, la myrrhe^ 
l'aloës, le ^ran « le galbanum ^ Tassa £œtida et la rue. 

Dans le mois de mars 1817 , M. Dellèrbe prescrivit 
d'injecter dans le vagin , l'ammoniaque étendu d'eau 
distillée de fleurs de camomille. La première injection 
produisit une ardeur intolérable ; mais ensuite elles 
ne produisirent qu'un prurit modéré, et , le septième 
jour , les menstrues parurent ; elles ne coulèrent que 
pendant deux jours. On crut qu'il était convenable 
d'abandonner cette opération, pour en reprendre de 
nouveau l'usage vingt jours après. Au boi^t de six 
jours, les règles parurent , et ejiles continuèrent à se 
montrer chaque mois avec régularité. 
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Dixième^ observation. -^ Une fille nVaît pas cii 
ses règles depuis cinq nK>is ; lorsque M. Dellerbe la 
vit , elle portait au col plusieurs tumeurs scrofu- 
leuses dont le volume augmenta graduellement du 
moment que les règles cessèrent de couler; le visage 
était extraordinairement rouge; elle éprouvait des 
.étourdissemens^ et souifrait souvent d'un sentiment 
de froid aux extrémités inférieures. Il lui conseilla des 
pécUluves^ et Tusage des injections ammoniacales plu- 
sieurs fois le jour. Cette fille fit usage de ce remède, 
avec quelque répugnance à la vérité, à cause du sen- 
timent de brûlure qu'elle éprouvait au commence- 
ment; dix jours pprès, les règles parurent 

. Onzième olfsewation* ^^ Une femme , âgée de dix- 
huit ans, d'un tempérament stbénique, ayant, quatre 
mois avant son mariage, mis ses pieds dans Teau 
froide dans le moment où coulaient les règles, celles-ci 
se supprimèrent dès cet instant. Elles n'avaient pas 
rep :ru depuis dix*huit mois, lorsqu'elle vint consulter 
M. Dellerbe, qui lui prescri^t des pilules de galba- 
num et de safran; elle en fit usage pendant long-temps^ 
mais sans succès. Alors je lui conseillai l'emploi de 
l'ammoniaque étendu dans le véhicule accoutumé. Les 
injections produisirent des douleurs aiguës , presque 
insupportables; la malade dit qu'elle n'était nullement 
disposée à continuer Tusage d'un médicament qui lui 
causait tant de douleur. L'ammoniaque, récemment 
préparé, était excessivement caustique; la dose en fut 
diminuée, et elle se décida à recommencer l^s iiijec-* 
tioas; celle$<i produisirem moins de douleur, elles 
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développèrent de petites pnsttiles le loiig du vagin , 
mais enfin, le quinzième jour, Tévacuation sanguine 
survint , et celle femme continue à être aussi-bien ré- 
glée qu'avant la suppression accidentelle de cet^cou* 
lement. 

Douzième observation. — Une paysanne robuste, 
âgée de trente et un ans, veuve depuis quelques an- 
nées, vint me consulter en avril 1818^; elle n'était plus 
réglée depuis huit mois. Quelques signes firent pré- 
sumer à M. Dellerbe que la maladie pouvait avoir 
pour cause des affeclions morales. Le ventre de Ja ma- 
lade était un peu gonflé, la respiration difficile; le 
pouls n'était pas fébrile, il cédait facilement sous la 
compression du doigt. M. Dellerbe se détermina de 
suite à mettriî en usage l'ammoniaque. En peu de 
temps, les menstrues ont reparu, et se maintiennent 
constantes et régulières; 

Treizième obser^'aiiori. — ^ Une fille , âgée de vingt- 
quatre à vingt-cinq ans , d'une constitution assez irri- 
table et sensible^ abandonnée à une vie sédentaire, 
consulta M. Dellerbe en novembre i8î8 ; il y avait 
déjà trois mois que ses règles ne paraissaient plus; 
celte suppression pouvait être attribuée à diverses af- 
fections de l'âme; constipation opiniâtre , peu d'ap- 
pétit ; le pouls était contracté, non fréquent; elle était 
souvent affectée de convulsions , accompagnées de 
constriction dans la poitrine ; à ces accidens succé- 
dait une prostration extraordinaire. Deux saignées 
pratiquées au pied n'apportèrent aucun mieux , non 
plus que différens médicamens. M. Dellerbe conseilla 
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» 

quelques bains tièdes, de rexercice, Tusage continué 
des injections ammoniacales ; mais elles ne rappelèrent 
point l'évacuation menstruelle; cependant les convul- 
sions se dissipèrent ainsi que tous les autres symp» 
tomes morbides. 

Quatorzième observation.— ^\ii\t']e\mQ fille ^ âgée de 
dix-huit à vingt ans, d'un tempérament robuste, etdont 
les règles n'avaient pas paru dep uis un an, par l'effet d'un 
bain froidqu'elle avait prisquelques jours avant l'époque 
où Tévacuation menstruelle devait se manifester, était, 
depuis ce moment, devenue très-pâle; elle éprouvait 
un malaise général, et souvent une douleur de tête 
violente. M. Dellerbe proposa de faire pratiquer à la 
malade , sans l'avoir vue , de fréquentes injections am- 
moniacales dans le vagin. Il revit la mère, quelque 
temps après, qui lui dit qu'à la seconde injection, il 
parut un peu de sang; qu'ayant continué l'usage de 
ce médicament, il n'en était résulté aucun autre effet. 
Il est probable que , dans ce cas , l'ammoniaque , mal 
conservé, avait perdu une grande partie de sa faculté 
stimulante. 

Je, me dispense de rapporter d'autres faits; mais je 
dois dire que plusieurs malades m'ont assuré avoir 
fait usage inutilement des injections ammoniacales : je 
soupçonne cependant, et je crois que c'est avecrabon, 
que ces m«ilades, tourmentées par l'ardeur que ces 
injections produisent ordinairement, n'en ont point 
continué Fusage assez long-temps, ou qu'elles n'ont 
point introduit la seringue assez profondément dans 
le vagin ; ou enfin , qu'elles n'ont point pris l'attention 
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de conserver Taniinoniaque dans un vase bien clos, 
de manière à lui conserver sa force excit;*nte. 

— Nous supprimons les autres réflexions de Tauleur 
sur le moyen qu'il propose. Le lecteur attentif a déjà vu 
que , malgré l'efficacité dont l'ammoniaque paraît avoir 
joui dans quelques cas , on ne saurait l'employer avec 
trop de réserve, et que M. Dellerbe Ta prescrit une 
fois avec une grande légèreté , pour ne pas dire plus. 
M. Lavagna ne se dissimule pas qu'il serait inutile 
ou plutôt nuisible, dans les cas d'inflammation, ou 
de tendance inflammatoire des organes de la généra- 
tion ; mais il va trop loin , en lé recommandant même 
pour les cas où il y a généralement un état marqué de 
force et d'énergie. Nous ajouterons qu'il parait n'avoir 
pas ^u l'idée qu'on peut étrangement abuser de ce 
moyen dont Temploi doit être laissé à des mains 
habiles. 

Disons encore qu'un ami de M. Lavagna dit avoir 
obtenu un résultat analogue à celui des injections am- 
n^oniacales, à l'aide d'injections vineuses, chaudes, 
beaucoup moins susceptibles de produire des acci- 
dens. 
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Observation d'une hydtopisie enkystée du foie ^ re^ 
connue après la mort subite d'un enfant de dix 
ans s par le docteur Messager, médecin à Châte- 
riois (Vosges). 

Si quelques maladies organiques exigent un exa- 
men attentif de la part du médecin , c'est sans contre- 
dit celles, qui méconnues durant la vie, donnent lieu 
à des questions de médecine légale après une mort 
inopinée. Le fait suivant peut être r^ngé dans cette 
catégorie :, 

Pierre Marchai , âgé de dix ans , se trouvant à 
Técole primaire de Châtenois (Vosges), y n^ourut su- 
bitement le ik^ novembre 182a , au momept où Tins- 
tituteur le fit mettre à genoux, les bras en croix, par 
punition. Aussitôt l'événement connu, le juge de paix 
du lieu prit des informations, et la malveillance ne 
manqua pas d'imputer à la violence une mort dont la 
cause était encore inconnue. 

Requis par l'autorité judiciaire de lui fournir les 
secours de l'art pour parvenir à la connaissance de 
la vérité , je procédai à l'examen et à l'ouverture du 
cadavre, cinq heures après la cessation de la vie, voici 
ce que je reconnus : 

Extérieur. Corps gras et charnu, l^ facq et les. 
lèvres bouffies, un peu livides; la poiirine bi^n dé- 
veloppée ; lé pénis et les testicules presqœ nuls.. 

Intérieur^ Le cerveau et le cervelet sains; beajuji- 
cpup de sang dans les veines et les sinujs du crânç 
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La bouche et la poitrine n'offraient rien de te^ 
marquable. Dans la cavité abdominale, les intestins 
étaient légèrement phlogosés ; l'estomac vide , très- 
petit et ayant son ouverture pylorique très-évasée; là 
vessie était très-petite aussi, ses parois épaisses et ra- 
cornies, ne contenait point d'urine; les ganglions mé- 
sentériques étaient très-Volumineux, raab sans alté- 
ration. 

Parvenu au foie , je reconnus qu'il était plus volu- 
mineux que dans l'état naturel, qu'it débordait de 
beaucoup les côtes, qu'il était d'une couleur brune à 
sa face concave, et d'un rouge presque rose à sa sur- 
face convexe. Le milieu de la face convexe du grand 
lobe offrait deux taches blanches comme apohévro* 
tiques, séparées l'une de l'autre par une bande rouge 
d'un travers de droit de largeur. La supérieure avaît 
la forme et l'étendue d'une fève de marais; l'inférieure 
représentait un triangle équilatéral d'un pouce d'é- 
tendue. Après avoir incisé verticalemeût le grand lobe 
dans la direction des taches blanches, il en sortit 
environ une livre d'un liquide limpide et sans odeur, 
contenu dans un kyste assez épais , celluleux à sa sur- 
face externe que je séparai facilement du foie, et lisse 
à sa face interne : ce kyste ressemblait assez par sa 
structure et sa consistance à celui <les loupes connue^ 
sous le nom de mélicéris. 

Le foie, coupé en différentes petites bandes, ne 
laissa apercevoir aucune trace d'hydatides; rien de 
semblable ne se trouvait non plus dans les autres 
parties du cadavre^ qiii étaient dans l'état ordinaire. ' 
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Après avoir reconnu l'altération du foie pour une 
hydropisie enkystée, je ne balançai pas à conclure, 
dans mon rapport , que cette maladie était la cause de 
la mort de Pierre Marchai, en m'abstenant de toute 
discussion physiologique sur le mécanisme de la ces- 
sation des mouvemens vitaux. 

Pierre Marchai urinait irès-fréqnemment pendant 
la veille, et inondait sa couche Jurant la nuit; il man- 
geait beaucoup, était indolent^ taciturne, et ses fa- 
cultéé mentales très-bornées; rarement on le voyait 
prendre part aux atnusemeris des enfans de son âge. 

L'hydropisie enkystée du foie étant une des mala- 
dies les moins connues, nous avons pensé qu'il était 
utile de publier le cas dont nous venons de rendre 
compte. Il n'est pas seulement intéressant sous le rap- 
port de la médecine légale, il offre l'exemple d'une 
cause de mort subite, qui n'avait pas encore, que nous 
sachions, été signalée. 



Obserifations sur deux opérations césariennes , par 
J.-J.-V. Van-Buren (i). 

Le docteur Doty fut appelé, le 27 avril 1820 , pour 
visiter une esclave nommée Beneba. Depuis six heures 
elle était en mal d'enfant; dès le commencement du 
travail, les eaux s'étaient écoulées, et, à différentes 



(1) The London médical andphjrsical Journal, février i8a3. 
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fois, les douleurs avaient été très-fortes; cependant 
les forces ne paraissaient nullement épuisées; le pouls 
était régulier et la respiration naturelle. En explorant 
le vagin , ce médecin s'aperçut que l'accouchement ne 
pouvait avoir lieu, k cause.de la mauvaise conforma- 
tion du bassin. Le diamètre compris entre le pubis et 
le sacrum ne permettait qu'avec la plus grande peine 
l'introduction de trois doigts. De la symphise du pu- 
bis naissait une tumeur , qui se dirigeait vers le sa- 
crum, en formant une saillie d'à peu près un pouce et 
demi, dont la base avait environ la même étendue 
transversalement , et deux pouces de haut en bas. Le 
diamètre transversal du bassin aurait pu suffire au 
passage de l'enfant. Celui-ci était vivant, l'orifice de 
la matrice convenablement dilaté , et la tête se présen- 
tait naturellement., Celte femme, âgée de trente-cinq 
ans, Lieu constituée d'ailleurs, avait eu cinq enfans , 
tous morts avant leur naissance; elle était accouchée 
des quatre premiers sans avoir besoin d'aucun secours 
de l'art ; mais , au cinquième , le travail dura trois jours : 
l'extraction de cet enfant fut faite sans difficulté, et 
sans qu'il fût nécessaire de se servir d'instrument. 
M. Doty pensa donc que cette tumeur n'était autre 
chose qu'une exostose , développée depuis la dernière 
grossesse, et que, pour terminer l'accouchement ^ 
l'opération césarienne devenait indispensable , c'est 
pourquoi il réclama l'assistance de M. Van-Buren. ■ 
Après avoir examiné l'état des parties, M. Van-Buren 
pensa que la mauvaise conformation rendait imprati- 
cable l'extraction de l'enfant par les voies ordinaires, 
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et il n'hésita point à se ratifier de l'avis de M. Doty, 
-sur la nécessité de recourir promptement à la gaslro- 
hysterotomie, afin de sauver plus sûrement les jours 
de renfaiit(i), et avant que la fenime ne fût épuisée 
par dés efforts inutiles. Tout étant disposé pour cette 
opération , elle fut faite de la manière suivante. La ma- 
lade couchée sur une table , on incisa avec un bistouri 
ordinaire, les tégumens, à partir de l'ombilic jus ju'au 
pubis. La hgne blanche mise ainsi à découvert, fiit 
divisée supérieurement; le chirurgien , introduisant 
deux doigts dans celte ouverture pour garantir de 
l'instrument les parties qui auraient pu se présenter 
>sous son tranchant, continua de diviser, avec lin bis- 
touri courbe, la ligne blanche et le péritoine dans 
toute Téténduè de la première incisie.i : l'utérus se 
présenta immédiatement. Le chirurgien s'assura de la 
position du placenta , et fit line incision d'environ sept 
pouces à la partie supérieure de l'utérus; alors le foetus 
et le placenta furent extraits aussi promptement que 
possible. Au mofnent de dégager le fœîus , les intestins 
s'échappèrent de la cavité ab lomlnale , mais ils furent 
aussitôt replacés et maintenus par le docteur IJQty. 
On réiniit ensuite, à l'aide de quelques points de su- 



(i) Ce raisonnement, quih^estpas dans Tintc^rét d'un proprVtaire 
d'esilavt's autant qu'il paraît l'être , tranche une des quesitions tes 
plus ardues de la police médicale, d'une matiière peu conforme à 
la morale qui veut que l'on n'expose pas la vie d'un être qui en 
jouit pleinement, piiur sauver l'existence très-douteuse d'un être 
qui en jouit à peine. 

a4'^ 
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tures et de bandelettes adhésives, les lèvres de la plaie 
exléri{-ure, en ayant toulefois le soin de ne pas com- 
prendre le péritoine dans les anses de fil , et Ton s'op- 
posa an déplacement des diverses pièces de l'appareil, 
par l'application da bandage à dix-buit chefs. I^ ma- 
lade remise dans son lit, on lui'fit prendre une potion 
anodine. Elle ne perdit pas plus de buit onces de 
sang pendant l'opération qu'elle supporta avec une 
fermeté étonnante, exhortant elle-même ses amis à ne 
pas la décourager par leurs géroissemens. Malgré toutes 
les précautions qu'on prit pour sauver l'enfant, qui 
était très fort, il ne vécut que quelques heures (i^. La 
malade dormit la plus grande partie de la nuit. Elle 
alla parfaitement bien , sans éprouver de douleur, jus- 
qu'au quatrième jour qu'elle se plaignit de la soif. Ellfe 
avait un peu de fièvre , mais point <le douleur de l'ab- 
domen ; dans l'après'-midi, elle ressentit des coliques : 
on prescrivit un lavement , qui procura deux selles 
et la soulagea beaucoup. Le reste du jour se passa sans 
douleur, la nuit fut bonne. Le régime consistait en 
bouillies, en panades et en potages au salep. Ver^ les 
deux heures du matiivdu jour suivant, elle commença 
à s'agiter et à se plaindre d'unfe grande douleur dans 
la partie inférieure de la plaie, et d'envies de vomir. 
La langue était sèche; le pouls, dur et serré, donnait 
au-delà de cent pulsations. On lira trente onces de sang 



^ (i) Que reste- t-il à MM. Doty et Vàn-B«fcn pour se justi- 
fier d'avoir pratiqué une si grave opération , si daugereuse pour 
la mère? 



Digitized by 



Google 



( 373 ) 
du bra^ de la malade, et on lui administra une potion , 
dans laquelle entraient la teinture d'opium, Tesprit 
de nilre dulcifié, et Teau de menthe. Une demi-heure 
aprè8,elle se trouva. mieux, et dormit plusieurs heures. 
On maintint le ventre libre par l'usage des lavemens^ 
et le même régime fut continué. 

Jusqu'au sixième jour il n'y eut ni douleur, ni nau- 
sées ; l'appétit était bon , mais, peu d'heures après la 
levée du premier appareil ( qui eut lieu ce jour-là ) , la 
n^alade fut attaquée d'une douleur violente dans 1 ab- 
domen , suivie de vomissemens. Le ventre n'était pas 
parfaitement libre, et le pouls, dur et serré, battait 
plus de cent fois par minute. On fit une saignée de 
seize onces, et l'on appliqua sur le ventre des flanelles 
trempées dans une liqueur spiritueuse chaude. 

Beneba attribua ce dernier accident à un courant 
de vent du nord j auquel elle avait été exposée pen- 
dant quelques heures : la porte de la cabane , direc- 
tement opposée à son lit, étant restée» ouverte. La 
saignée et les remèdes pris à l'intérieur n'apportè- 
rent aucun soulagement; l'estomac rejetait tout par 
les vomissemens. Au bout de trois quarts d'heure, on 
Siiigna de nouveau la malade; après quoi, elle se 
trouva soidagée, et goûta plusieurs heures de som- 
meil. Les bords de la plaie étaient écartés d'environ 
deux pouces vers la partie inférieure , et présentaient 
un aspect favorable. . 

Le lendemain, Beneba était beaucoup mieux; cet 
état semblait devoir se soutenir , quand , le huitième 
jour, le boi& de lit sur lequel elle était se brisa : là vior 
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lente secousse qnVlIe ressentît fut s«î\ie dé malaise. 
Dans la soirée, elle se plaignait d'une douleur très- 
forte au cou, au dos et loul le longue l'épine, a%ec 
roideur des muscles de la mâchoire et difficulté d'a- 
valer. M. Van-Buren, qui la visita deux heures après 
que cet étal avait commencé, trouva les /nâchoires 
fortement serrées l'une contre l'autre, et-le tétanos 
faisait des progrès rapides. On donna à la malade un 
gros dé laudanum dans huit onces de vin blanc. Le 
cou et le dos furerit frictionnés avec le laudanum et 
l'huile chaude. Les contractions convulsives des mus* 
clés n'étant pa> diminuées au bout d'une demi-heure, 
on administra deux gros de laudanum dans de Teàu- 
de-vie brûlée. Les symptômes diriiinuèrent d'intensité 
quelques instans après la prise de cette dernière dose. 
Mais, comme la malade ne paraissait pas éprouver à 
un assez haut degré tous les effets que Ton attendait de 
la médication narcotique, on répéta l'administration 
de la même quantité de laudanum dans l'eau-de-vie 
brtjlée. Des alimens tirés du règne animal et trois 
demi'Setiers de vin de Madère composaient le ré- 
gime. Les bords de la plaie un peu pl.is écartés of- 
fraient un mauvais aspect, et fournirent encore pen- 
dant quelques joints un pus. sanieux et fétide. Depuis 
la levée du premier appareil, les pansemens furent 
faits tous les jours, jusqu'à l'époque de la guérison^. 
dont rien ne retarda plus la marche. Le dix-neuvième 
jour, la malade était en état de se promener; on lui , 
fit porter une ceinture élastique. Dès lors elle a tou- 
jours joui d'une bonne santé , et elle a repris ses tra- 
vaux avec les autres nègres de ta plantation. 
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M. Van-Burcn fut appelé une autre fois près d'une 
négresse qui éprouvait des douleurs pour accoucher; 
il y avait quarante-huit heures que le travail était 
commencé. A Texamen des pai*ties génitales, il trouva' 
les grandes lèvres couvertes de végétations, qui, for- 
tement adhérentes entre elles, fermaient presque en- 
tièrement Feutrée de la vulve, de manière qu'on ne 
pouvait introduire qu'un doigt dans le vagin. M. Vati- 
Buren résolut de faire transporter cetfie femme à la 
ville, située à trois lieues de l'habitation. Son inten-^ 
tion était d'enlever ces excroissances ; mais les doc- 
teurs Porter et Ross, appelés en consultation, décidè- 
rent que, vu la nature et la situation de ces végéta- 
tions, l'excision serait suivie d'unfe hémorrhagie ex- 
cessive, qui compromettrait la vie d^ la femme; et 
que, tout bien considéré^ l'opération césarieiine fi) 
était le seul parti à prendre. Conformément à cette 
décision, M. Van-Buren procéda de suite à l'exécution 
de cette opération; pour cela, il incisa l'abdomen, 
suivant le trajet de la ligne blanche, et fit l'incision 
de la matrice suffisamment étendue pour permettre 
d'extraire l'enfant. Aussitôt l'utérus se contracta puis- 
samment, et empêcha, pour un moment, d'extraire 
l'enfant et le placenta, ce qu'on n'obtint qu'en agran- 
dissant l'ouverture pratiquée à ce viscère. La plaie fut 
immédiatement réunie, au moyen de la suture, des em- 
plâtres agglutinatifs et d'un bandage à plusieurs chefs. 



(i) n parait que, dans le pays qu'habitent MM. Porter et Ross^ 
on n'y regarde pas de très-près quand il s'agit d'une négresse. 
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La malade f mise dans son lit , prit une potion anodine. 
Pendant deux jours^ elle demeura sans souffrir, con- 
servant sa gaieté comme auparavant, lorsqu'enfin il 
survint une constipatioa opiniâtre, et Tabdomen dé- 
vint très-lendu. Un purgatif salin fut administré sans 
effet ; la constipation ne céda que le troisième jour à 
de^ lavemeus, donnés toutes les deux ou trois heures; 
le quatrième jour, la malade se trouvait bien ; le cin- 
quième, les selles furent fréquentes et liquides. On 
prescrivit des potages à l'arrow-root, le vin d'Oporto 
et des lavemens anodins ; la diarrhée s'arrêta en peu 
d'heures. Mais, l'administration régulière du vin et de 
Tarrbw-root ayant été négligée, dans la nuit, la diar- 
rhée reparut avec une nouvelle force, et ne tarda pas 
à épuiser la malade , qui mourut le sii^ième jour. L'ap- 
pareil avait été levé deux fois. 

L'auteur termine cette observation, en faisant men- 
tion de l'assistance que lui ont prêtée les docteurs 
Porter et Ross. Il y a, de sa part , de la niaïveté à se fé-^ 
liciter d'avoir suivi le conseil que ces messieurs lui 
ont donné si légèrement, de pratiquer une opération 
aussi grave que la gastro-hystérotomieypréférablement 
à l'excision des végétations, comme il en avait d'à* 
bord eu l'idée. Ce dernier parti ne pouvait avoir plus # 
d'inconvéniens que l'opération césarienne n'en eut 
dans ce cas : quelque grave qu'eût été l'hémorrhagie 
à venir , il n'était pas impossible, de. s'en rendre 
maître; elle ne pouvait compromettre sérieusement 
les jours de la femme : cette crainte était donc illu- 
soire. L'écoulement du sang, après l'excision de ces 
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végétations, n'est pas toujours considérable; très-sou* 
veut on retranche des excroissances, volumineuses 
chez les personnes affectées de syphiiis , sans* qu'il y 
ait d'héraorrhagie. Il est à présumer que M. Van? 
Buren, enhardi par un premier succès, n'a fait que 
céder au désir peu réfléchi de tenter encore une fois 
cette grande opération. Quant à sa manière de traiter 
ses opérés , dont il vante Texcellence, et qui , dans 
un pays chaud, consiste à stimuler leur estomac par 
des alimens tirés du règne animal et par du vin de 
Madère , et à irriter les plaies par des applications ex- 
citantes, afln de ^c////er leur adhésion, les praticiens 
dignes de ce nom né la croiront sans danger, que 
lorsque ce chirurgien apportera en faveur de son opi- 
nion, quelque chose de plus qu'un succès et une 

mort« 

- E. L. 

Prix proposés par la Société royale de Médecine de 
Bordeaux. 

I. Les pathologistes a3Fant admis qu'il existait des^ 
maladies dans lesquelles on ne 'découvrait aucune al- 
tération des tissus organiques , ont employé diverses, 
dénominations pour les désigner. De nos jours, où 
l'anatomie pathologique s'est perfectionnée, des re- 
cherches exactes, faites sur un grand, nombre de ca- 
davres, ont démontré que certaines maladies, regar- 
dées naguère comme purement produites par la lésion 
des propriétés vitales, étaient cependant entretenues 
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par de véritables lésions organiques. Appuyés sur ce* 
découvertes récentes, quelques médecins avancent 
qu'il ne saurait y exister de maladie sans lésion orga^ 
nique. Dans cet état de la science, la Société a jugé le 
moment favorable pour soumettre à la discussion et 
à la décisiion des praticiens les questions suivantes : 

Existe^t'il, des maladies dans lesquelles les proprié-- 
tés vitales soient lésées seulement ^ sans altération des 
tissus organiques ? Ces maladies peui^ent-elles être re- 
connues et démontrées par des caractères positifs , et 
confirmées ultérieurement par Vouverture des ca- 
davres? 

La Société décernera un prix de la valeur de 
3oo fr. , dans sa séance publique de 1 8^4 , à l'auteur 
du Mémoire qui résoudra le mieux ces problèmes. 

IL Quelques médecins du xyii*. siècle firent des ex- 
périehces sur les animaux vivans, en injectant dans 
leurs veines divers médicamens, dans l'intention d'en 
observer et d'en expliquer les effets. Les modernes 
ont multiplié ces expériences ^ pour étudier principa- 
lemétit l'action des substances vénéneuses sur l'éco-. 
nomie animale. Des essais semblables ont été tetatés 
dans la médecine vétérinaire , afin d'appliquer ce 
mode d'introduction des remèdes à la cure des mala- 
dies des animaux. Quelques faits récemment publiés / 
nous instruisent qu'on a injecté aussi des substances 
médicamenteuses dans les veines de l'homme , et on 
assure en avoir obtenu des résultats avantageux. La 
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Société désirant éclaircir ce point important de mé- 
decine pratique, promet de décerner dans sa séance 
publique de 1826 un prix de la valeur de 3oo fr. à 
l'auteur du Mémoire qui résoudra le mieux les ques- 
tions suivantes : 

Peut-on se permeW*e d* injecter des substances médi- 
camenteuses dans le système veineux de F homme? 
Quels sont les médicamens qu'on peut introduire dans 
V économie animale, par cette voie? Et 'quelles peu- 
vent être les maladies qui exigent ce mode de médi' 
cation ? 

Les Mémoires, écrits très-lisiblement en latin ou en 
français, doivent être rendus francs de port chez 
M. Dupuch-Lapointe , secrétaire-gértéral de la So- 
ciété, rue d( s Trois-Conils , n**. 9, avant le 1 5 juin 1 824. 

Prix proposé par le Cercle médical de Paris. 

Le Cercle médical de Paris , propose pour sujet d'un 
^prix, de la valeur de 3oo fr. , la question suivante: 

Déterminer y d'une manicre précise y autant que 
possible, toutes les causes des convulsions chez les 
enfans , et les moyens d^y remédier ? 

Ce prix sera décerné dans une se'ance publique ex- 
traordinaire, qui aura lieu dans le mois de mai i824. 
On doit adresser les Mémoires , franc de port , 
avant la 6n de février 1824 (c^ terme est de rigueur), 
à M. le docteur Chardel , secrétaire-général du Cercle 
médical, rue Cassette, n*^ 26. 
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Mouvement de la population .de la ville de Paris ^ 
pendant tannée i8aa. 



Naissances. 



Du sexe masculin. ...... i3,56a 

Iderti. féminin i3,3i8 



a6,88o 



DicÈs. 



Du sexe mascul.( 795 morts- 
nés) 203 à la Morgue. . ii,85o 

Idam. fémin. (ôsfô morts- 
nés) l\\ à la Morgue. . . ir4Y9 



a3,a69 



Excédens des naissances sur les décès. . 3,6 1 1 
Mariages , . . 7»i57 
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